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 The statistics claim, that people who are not physically active live shorter and they are ill more 
often. Only an individual physical activity is useful. For choosing the right activity the doctors have to 
investigate the patient, analyse and store his data for the future. 
The aim of this work was to describe mathematically the integral estimation model, using the 
model of physical load effect. 
   We created the information subsystem of human functional state model for individual person 
using the convolution of Meally and Moore automata. The result is the applied program for the 
consumer – physiologist. 
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 Šių dienų statistika tvirtina, kad fiziškai neaktyvūs asmenys serga dažniau ir jų amžius yra 
trumpesnis, tačiau tai nereiškia, jog bet koks fizinis aktyvumas sergamumą sumažina. Nuo praeito 
amžiaus aštuntojo dešimtmečio pabaigos labai paplito įvairios fizinio aktyvumo formos. Visame 
pasaulyje veikia daug sportinių ar bendrojo fizinio aktyvumo klubų, kuriuose lankosi daug žmonių. 
Plintant šiems judėjimams, kyla vis daugiau problemų, susijusių su fizinio krūvio adekvatumu asmens 
būklei. Padėti gali tik sveikatos būklę atitinkantis fizinis aktyvumas. Šiam reikalavimui patenkinti 
būtina tinkamai kaupti ir nagrinėti konkretaus paciento duomenis, stebėti įvairių parametrų, bei 
išvestinių dydžių dinamiką tolimesnių tyrimų metu, organizuoti grįžtamąjį ryšį tarp paciento būklės ir 
gydymo metodikos. Nuoseklus duomenų kaupimas ir analizė suteikia galimybę atsisakyti kai kurių 
klinikinių dydžių matavimų, o tuos pačius  rezultatus leidžia gauti iš kitų, tik  žymiai paprastesnių 
tyrimų.   
 Elektroninės sveikatos (e – sveikatos) terminas nusako šiuolaikinių informacijos ir 
komunikacijos technologijų panaudojimą, tenkinant pacientų, sveikatos priežiūros specialistų, 
administratorių ir net politikų poreikius. Visuotinai priimtini yra keturi fundamentalūs e – sveikatos 
komponentai: klinikiniai tyrimai, sveikatos informacija, sveikatos priežiūros paslaugų modernizavimas 
ir sveikatos apsaugos profesinių žinių plėtra ir mokymas. Europos Sąjungos šalyse realizuojant įvairius 
e – sveikatos projektus lieka neišspręsta  problema, kaip formalizuoti žmogaus, kaip dinaminės 
sistemos, modelį. Todėl daugelyje e – sveikatos strategijos projektų lieka neapimta virtualaus gydytojo 
pozicija, stengiantis integruoti visą gaunamą informaciją jau sveikatos apsaugos vieneto rėmuose 
(poliklinika, ligoninė). 
 Pagrindinis darbo tikslas – vadovaujantis integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modeliu, 
sukurti ir formalizuoti individualiam asmeniui orientuotą informacinę posistemę. 
 Remdamiesi pirmaisiais trimis e – sveikatos komponentais, individualizuotu integralios 
organizmo reakcijos į fizinį krūvį ir formalizuotu fizinio krūvio poveikio modeliais, sukūrėme bei 
formalizavome Milio ir Muro automatų sąsūka (aprašėme matematinėmis informacinėmis sąvokomis), 
individualiam asmeniui orientuotą informacinę posistemę, kuri maksimaliai tenkina aptartus 
reikalavimus. 
 Sukurta informacinė posistemė apima paciento ir gydytojo lygmenis. Į protokolus įtraukti 
funkciniai tam tikrų fiziologinių parametrų ryšiai, jų nustatymui naudotos MathCad ir SPSS 
programos. Pagal modelio formalizaciją parašyta taikomoji programa C++ Builder aplinkoje, 
atitinkanti gydytojų poreikius. Programoje įdiegti automatų protokolai skirti atskirų fiziologinių 




adaptuoti žmogaus kaip dinaminės sistemos analizavimui, pasitelkiant virtualų gydytoją ir formuojant 
valdomą grįžtamąjį ryšį, formalizuojant gydymo procesą.  
   
 Su darbo tematika susijusi mokslinė veikla: 
 
Pranešimai tarptautinėse konferencijose: 
 Biomedicininė inžinerija (1,2,3) 
  Medicon and Health telematics (4) 
 
Pranešimai studentų konferencijoje: 
 Taikomoji matematika (5,6) 
 
Pranešimai konferencijoje  
 Matematika ir matematikos dėstymas 
  „Informacinės sistemos e – sveikatai kūrimas, panaudojant Milio ir Muro automatų sąsūką“ 
 „Informacinės dimensijos tyrimas, naudojant žmogaus organizmo fiziologinių funkcijų modelį“ 
 
Priimtas straipsnis į žurnalą „Medicina“ 
 „Sistolinio kraujo spaudimo prognozavimo galimybė asmeniui, remiantis elektrokardiogramos 
parametrais“ 
 
Jaunųjų mokslininkų darbų parodoje – konkurse KTU TECHNORAMA’ 2004  laimėta III – oji vieta 






1. BENDROJI DALIS 
 
 1.1. Fiziniai pratimai, jų įtaka sveikatai ir darbingumui 
 
 Pasaulinė sveikatos organizacija sveikatą apibūdina taip: „Sveikata – tai visapusiška individo, 
visuomenės fizinė, dvasinė ir socialinė gerovė”. Biomedicininis sveikatos apibūdinimas: „Sveikata yra 
žmogaus būklė, kurią sudaro socialinė ir psichinė dimensijos”.  Tam tikri žmogaus fizinio pajėgumo 
komponentai turi savus pavadinimus. Fizinė ypatybė – tai žmogaus gebėjimas atlikti konkrečią 
judėjimo užduotį. Fizines ypatybes lemia tokie veiksniai kaip žmogaus amžius, lytis, sveikatos būklė, 
gyvensena, fizinis aktyvumas. 
 Fizinis aktyvumas – visuma aktyvių judesių, kuriuos per tam tikrą laiką ir tam tikru intensyvumu 
atlieka raumenys ir sąnariai. 
 Fiziniai pratimai – sąmoningi, valingi žmogaus judesiai ir veiksmai, skirti fiziniam lavinimui ir 
gydymui.    
 Fizinis pajėgumas – tai gebėjimas patenkinamai atlikti fizinį darbą. Su sveikata susijusį fizinį 
pajėgumą galima suvokti kaip gebėjimų, sąveikaujančių su sveikata, derinį, kurį sudaro individualūs 
ypatumai ir funkcinės galimybės. Individualūs ypatumai  dažniausiai yra genetiškai nulemti. Funkcinės 
galimybės susijusios su individo gebėjimais atlikti darbines užduotis. Žmogaus individualūs ypatumai 
lemia organizmo prisitaikymo prie fizinių krūvių dydį, o funkcinės galimybės – fizinio aktyvumo 
sukeltus pokyčius. Sveikatos ugdymo paskirtis – be rizikos didinant organizmo funkcinį pajėgumą, 
sukelti teigiamus sveikatos pokyčius.  
 Atliekant fizinius pratimus, aktyvėja beveik visų organizmo fiziologinių sistemų veikla. Didėjant 
organizmo, ypač aktyvių raumenų energijos poreikiui, aktyvėja energija aprūpinančių sistemų veikla. 
Organizmo adaptacija (prisitaikymas) prie fizinių krūvių vyksta dviem etapais. Krūvio metu, norint 
išlaikyti organizmo vidinės terpės pastovumą, vyksta greiti adaptaciniai pokyčiai, kurių metu 
mobilizuojami organizmo funkciniai, energetiniai bei plastiniai rezervai. Po krūvio ir reguliariai 
atliekant ištvermės pratimus, vyksta ilgalaikiai adaptaciniai pokyčiai. Tiek greitai, tiek ilgalaikei 
adaptacijai būdingi bendrieji ir specialūs požymiai, t.y. didėja organizmo atsparumas ne tik fiziniam 
krūviui, bet ir kitiems aplinkos poveikiams. Dėl fizinių pratimų atsiradę adaptaciniai pokyčiai ne tik 















1.1 pav. Fizinio aktyvumo ir sveikatos ryšys 
 
 Ilgalaikės treniruotės sukelia adaptacinius organizmo pokyčius. 
 Griaučių raumenų sistemos pokyčiai: 
a) gerėja kraujotaka; 
b) didėja mioglobino kiekis; 
c) gerėja deguonies pasisavinimas; 
d) didėja metabolinis talpumas; 
e) susikaupia daugiau energetinių medžiagų; 
f)  mažėja pagamintos pieno rūgšties kiekis. 
 
Širdies ir kvėpavimo sistemos pokyčiai: 
a) didėja širdies ir kvėpavimo sistemų darbingumas (stiprėja širdies raumuo, greitėja jo 
susitraukimo greitis ir atsipalaidavimas); 
b) mažėja širdies susitraukimų dažnis; 
c) mažėja kraujo spaudimas; 
d) didėja širdies sistolinis ir minutinis kraujo tūris; 
e) didėja kraujo kiekis, eritrocitų ir hemoglobino kiekis; 
f) mažėja aterosklerozinių plokštelių kiekis arterijose; 







 Metaboliniai pokyčiai: 
a) mažėja riebalinio audinio kiekis; 
b) gerėja gliukozės pasisavinimas; 
c) gerėja kraujo lipidų sudėtis; 
d) apetitas atitinka žmogaus energijos poreikius.  
 
 1.2. Parametrai, vertinami veloergometrinio mėginio metu 
  
 Organizmo adaptacijos prie fizinių krūvių ypatumai ir galimybės bei adaptacijos procesų eigos 
operatyvi kontrolė yra aktualus sporto medicinos, klinikinės medicinos ir fiziologijos uždavinys. Šio 
uždavinio sprendimas neatskiriamai susijęs su organizmo fiziologinės būsenos vertinimu (7,8,9). Šiuo 
metu plečiasi žmogaus organizmo kaip adaptyvios kompleksinės dinaminės sistemos samprata. Tokios 
sudėtingos sistemos funkcijų vertinimui reikalinga ir atitinkama diagnostinė sistema. Sportininko 
organizmo funkcionalumui, prisitaikymo galimybėms, adaptyvumui vertinti gana plačiai naudojami 
funkciniai mėginiai, kada organizmui suteikiamas tam tikras poveikis ir pagal jo atsaką bei reakciją 
sprendžiama apie organizmo būseną. Sporto medicinos, klinikinėje praktikoje vienu populiariausių 
tokio tipo tyrimų yra veloergometrija (10). Pastaroji naudojama kaip poveikio priemonė tam tikram, 
lengvai standartizuojamam, fiziniam aktyvumui realizuoti. Tiriamojo asmens reakcija į 
veloergometrinį krūvį sudėtinga, kompleksinė, daugelio sistemų funkcijas apimanti reakcija – tai ir 
raumenų veikla, būtina užduotam pajėgumui pasiekti, reguliacinių sistemų pokytis priderinant širdies 
ir kraujagyslių sistemą prie raumenų vykdomos funkcijos bei pačios širdies ir kraujagyslių sistemos 
pokytis pakankamai raumenų ir kitų sistemų hemodinamikai palaikyti. Aptarsime pagrindinius 
parametrus, gaunamus atlikus veloergometrinį mėginį: 
Iš elektrokardiogramos gaunamas širdies susitraukimų dažnis (ŠSD). Parametro kitimo ribos 20 – 
250 kartų per minutę. Fizinio krūvio metu ŠSD didėja todėl, kad intensyvintų širdies darbą, nes būtina 
patenkinti dirbančių raumenų poreikius. Po fizinio krūvio ŠSD ne iš karto grįžta į pradinį lygį. Atlikus 
mažo intensyvumo fizinį krūvį, ŠSD greitai mažėja iki lygio, buvusio ramybės būsenoje. Atliekant 
didelio intensyvumo fizinius pratimus, ŠSD pokyčius galima suskirstyti į dvi fazes: greito 
eksponentiško mažėjimo ir lėto mažėjimo iki lygio, buvusio ramybės būsenoje. Manoma, kad 
ilgalaikių treniruočių metu ŠSD mažėja dėl kelių veiksnių. Tai priklauso nuo pratimų intensyvumo, jų 
apimties, trukmės, pertraukų tarp pratimų bei pratime dalyvaujančių raumenų kiekio. Kol kas mažai 
išnagrinėti ŠSD pokyčių fiziologiniai mechanizmai, taikant ilgalaikes fizines treniruotes. 
Tiesiogiai matuojamas sistolinis arterinio kraujo spaudimas (S). Parametro kitimo ribos 80 –250 




diastolinis spaudimas skilvelyje, o taip pat sistolės metu išstumiamo kraujo kiekis. Miokardo 
susitraukimo galimybės ir spaudimas aortoje apsprendžia kraujo išstūmimo jėgą ir periferijos 
pasipriešinimą, kurį kraujas, tekėdamas arterijomis, turi nugalėti. Šie veiksniai turi įtakos sistolinio 
tūrio pokyčiams fizinio krūvio metu. Netreniruotų žmonių sistolinis kraujo tūris krūvio metu siekia 
100 – 120 ml, sportuojančių žmonių padidėja iki 160 – 200 ml. Didėjant fizinio krūvio intensyvumui 
minutinis širdies tūris didėja ir dėl ŠSD. Treniruotos žmogaus širdies raumuo pasižymi didesnėmis 
susitraukimo galimybėmis, todėl sistolinis tūris didėja iki maksimalių žmogaus vystomų galingumų. 
Manoma, jog šis fiziologinis mechanizmas yra vienas iš svarbiausių sveikatą stiprinančių pratimų 
efektų. Atlikta daug tyrimų, patvirtinančių ilgalaikių fizinių treniruočių įtaką sistolinio tūrio didėjimui 
tiek ramybės būsenoje, tiek fizinio krūvio metu.  
 Tiesiogiai matuojamas diastolinis arterinio kraujo spaudimas (D). Parametro kitimo ribos – 20 – 
130 mmHg. Fizinio krūvio metu diastolinis arterinio kraujo spaudimas mažėja (tai įtakoja periferijos 
pasipriešinimas). 
 Intervalas elektrokardiogramoje nuo jungties taško J iki T bangos pabaigos (JT intervalas) – žr.  
1.2 pav.  
 
 
1. 2 pav. JT intervalas elektrokardiogramoje 
 
 Parametro kitimo ribos 0,14 – 0,36s. Fizinio krūvio metu šis intervalas trumpėja. JT intervalas 
apibūdina skilvelių repoliarizacijos trukmę. JT intervalas apsprendžia skirtingus elektrofiziologinius 
reiškinius ir yra skirstomas į JTa intervalą (nuo taško J iki T viršūnės) bei Te intervalą (nuo T bangos 
viršūnės iki T pabaigos). JT intervalo pokyčiams įtakos turi reguliacinė nervų sistema. Yra žinoma, 




kuriose JT intervalas trumpesnis, rodo, kad tose miokardo zonose vyksta ankstyvesnė repoliarizacija, 
greitesni metaboliniai pokyčiai, o ten, kur JT intervalas ilgesnis, rodo lėtesnę repoliarizaciją bei 
lėtesnes metabolines reakcijas. Nustatyta, kad JT intervalas sveikiems žmonėms fizinio krūvio metu 
trumpėja iki 140 ms, tuo tarpu išemine širdies liga sergantiems JT intervalas krūvio metu sutrumpėja 
žymiai mažiau (11). 
ST amplitudė ( –ST), parodanti kaip širdis aprūpinama krauju. ST pasislinkimo nuo 
izoelektrinės linijos neigiama amplitudė matuojama ST intervale 40 ms po JT taško ST sumuojant per 
12 derivacijų. Parametro kitimo ribos nuo –1,5 iki 0 mV. Fizinio krūvio metu – ST amplitudė mažėja. 
– ST segmento pasislinkimas yra elektrokardiografinė miokardo išemijos išraiška. Fizinio krūvio 
mėginys yra svarbus klinikinio tyrimo metodas, kuris nusako širdies ir kraujagyslių sistemos funkcinę 
būklę, žmogaus fizinį pajėgumą bei išeminius širdies pokyčius. – ST pokyčiai randami ir sveikiems 
žmonėms, kuriems nediagnozuota jokia širdies ir vainikinių kraujagyslių liga, tačiau iki šiol šių 
pokyčių genezė nėra tiksliai išaiškinta.  
Veloergometrinio tyrimo metu išvystytas galingumas (N), matuojamas W. Tyrimo metu 
pasiektas maksimalus galingumas Nmax, W. 
 Iš anksčiau aptartų parametrų skaičiuojami kiti – išvestiniai dydžiai. Aptarsime juos plačiau (10). 







i =  (1.1) 
 
 čia indeksas i reiškia, kad parametrai RR ir ŠSD imami prie to paties išvystyto galingumo N. 







i =  (1.2) 
 
 čia indeksas i nurodo, kad visi formulėje pateikti parametrai gaunami esant tam pačiam 
galingumui N. 
 Ilgalaikių fizinių treniruočių metu sumažėja ŠSD ir bei sutrumpėja JT intervalas, t.y. širdžiai 
tenka mažesnis krūvis. Taigi santykis JT/RR mažėja. Vyrų širdys apytikriai trečdaliu yra didesnės už 





 Maksimalus širdies susitraukimų dažnis (ŠSDmax) kartais per minutę, laikomas žmogaus fizinių 
galimybių riba.  
 
 ;amžius220ŠSDmax −=  (1.3) 
 
 čia amžius matuojamas metais. 




mKMI =  (1.4) 
 
 čia m – kūno masė, kg;  
       h – ūgis, m.   
 Kūno masė laikoma normalia, jei KMI yra tarp 18 ir 26. Jeigu KMI didesnis už 26, žmogus turi 
antsvorio, jei KMI mažesnis negu 18 –svorio trūksta.  
 Organizmo reakciją į fizinį krūvį apibūdina žmogaus sveikatos suminis vertinimas (Sv). Jis 
apskaičiuojamas kaip Euklidinis nuotolis parametrų dN, dRR ir dJT erdvėje ir išreiškiamas procentais: 
 
 %;1001 222 ⋅++= dNdJTdRR
k
Sv  (1.5) 
 
čia k – yra normalizuojantis parametras, priklausantis nuo tiriamojo lyties: vyrams 1,32,  
                     moterims 1,34; 










−=  (1.6) 
 
 čia RR0 – laiko intervalas tarp dviejų širdies susitraukimų ramybės būsenoje, t.y. kai galingumas 
                 0 W; 
               RRk – laiko intervalas tarp dviejų širdies susitraukimų fizinio krūvio metu, kai yra pasiektas 
                          maksimalus galingumas. 









−=  (1.7) 
 
 čia JT0 – JT intervalas, t.y. kai galingumas 0 W (ramybės būsena);  
      JTk – JT intervalas fizinio krūvio metu, kai yra pasiektas maksimalus galingumas. 
 













==  (1.8) 
 
 čia  n  – skirtingų nelygių nuliui vystytų galingumų skaičius;  
               Ni  – i – asis žmogaus išvystytas galingumas;  
               Nmaxv – maksimalus išvystomas vidutinis galingumas, priklausantis nuo tiriamojo lyties ir 
fizinio pasirengimo. Profesionaliems sportininkams ir sveikiems vyrams Nmaxv = 200W,  moterims – 
150W.   
 
 Pagal Sv reikšmę žmogaus sveikatos būklė gali būti klasifikuojama tokiu būdu: 
a) jei 0% ≤ Sv < 40%, yra ligos požymių; 
b) jei 40% ≤ Sv < 50%, ribinė sveikatos būklė; 
c) jei 50% ≤ Sv < 70%, sveikata normali; 
d) jei 70% ≤ Sv < 80%, sveikata gera; 
e) jei 80% ≤ Sv < 100%, puiki sveikatos būklė. 
 
Parametras QRS – širdies skilvelių miokardo depoliarizacija, matuojama sekundėmis. 
 
Dviguba sandauga (DS):  
 
 210SŠSDDS −⋅⋅=  (1.9) 
 
 Galingumas, reikalingas organizmo funkcionalumui palaikyti – vidinis galingumas (Nvid), 




susitraukimų dažnis yra 0. Paprastai šis dydis perskaičiuojamas: apskaičiuojamas galingumas vatais,  
tenkančiais 1 kg asmens svorio, t.y. Nvid padalinamas iš tiriamojo svorio. 
 Išorinis galingumas (Niš) –  maksimalus išvystytas galingumas, išreikštas W. Šis dydis taip pat 
perskaičiuojamas: apskaičiuojamas galingumas vatais,  tenkančiais 1 kg asmens svorio, t.y. Niš 
padalinamas iš tiriamojo svorio. 







+=  (1.10) 
 
 Dydis PWC170, labiau žinomas sporte ir siejamas su širdies funkciniu pajėgumu. Jis 
apskaičiuojamas taip: iš aproksimuotos tiesinės ŠSD ir N priklausomybės, kai ŠSD = 170 gaunamas šį 
širdies susitraukimo dažnį atitinkantis galingumas N170, kuris padalijamas iš asmens kūno svorio, kg 




1.3 pav. Širdies susitraukimo dažnio ir vystomo galingumo ryšys 


















 Sistolinio spaudimo bei širdies susitraukimų dažnio pokyčių santykis – dydis PRI , sietinas su 













1PRI  (1.12) 
 
 
 1.3. Kompleksinis sveikatos būklės vertinimas 
 
 Remiantis žmogaus ypatybėmis parenkamas individualus fizinis krūvis. Viena svarbiausių 
ypatybių yra amžius. Visą gyvenimo laikotarpį organizmas vystosi, kinta, prisitaiko prie įvairių 
gyvenimo sąlygų. Galima išskirti bent tris kokybiškai skirtingus etapus: 
a) organizmo augimas ir brendimas (sąlygiškai nuo 0 iki 30 metų); 
b) stabilus, nedidelių pokyčių etapas (nuo 30 iki 50 ar 60 metų); 
c) regresijos etapas (nuo 60 metų). 
 Panagrinėkime širdies ir kraujagyslių sistemos pagrindinės funkcijos aprūpinti krauju visus 
organus, t.y. hemodinamikos, ypatybes šiais gyvenimo etapais. Laikykime šią funkciją darbu, kurio 
reikia kraujo judėjimui organizme palaikyti:  
 
 );SYSSVŠSD(fA ××=  (1.13) 
 
 čia A – darbas;  
               ŠSD – širdies susitraukimų dažnis;  
               SV – sistolinis širdies tūris;  
               SYS – sistolinis kraujo spaudimas.  
 Ši lygtis betarpiškai susijusi su širdies atliekamu darbu, tekant kraujui per plaučius. Be abejo,  ši 
lygtis nėra tiksli, nes darbą, pernešant kraują, atlieka ne tik kairysis širdies skilvelis (tą rodo (1.13) 
formulė), bet ir kitos širdies kameros bei raumenys. Senstant jų santykis kinta, tačiau apytikriai jį 
galima nustatyti . 
 Augant organizmui, pirmuosius 10 – 15 metų, kol dar neišsivystė kraujo srovės organizme 
perskirstymo mechanizmas, pagrindinė svarba, didinant širdies darbingumą fizinio aktyvumo metu, 
tenka širdies susitraukimų dažniui. Tuo galime įsitikinti nagrinėdami fiziologinio maksimalaus širdies 




susitraukimų dažnis didesnis. Visiškai susiformavus organizmui, padidėjus širdies susitraukimo jėgai, 
didėja išstumiamo į aortą kraujo kiekis – sistolinis tūris. Todėl  subrendus organizmui, pagrindinį 
širdies ir kraujagyslių sistemos darbingumo didėjimą apibūdina SV kitimas. Vyresniems žmonėms, 
atsiradus pokyčiams kraujagyslėse, mažėja diastolinė funkcija (kaip kompensacija didėja arterinio 
kraujo spaudimas). Jau vien šie pokyčiai lemia, jog fizinis aktyvumas skirtingais amžiaus etapais 
aktyvina skirtingus fiziologinius adaptacinius mechanizmus, t.y. skirtingus jų parametrus. Taigi 
amžius, lytis, įvairios patologijos lemia individualaus fizinio aktyvumo būtinumą. 
 Panagrinėkime bendruosius dėsningumus, subrendusiam organizmui reaguojant į fizinį 
aktyvumą ( žr. 1.4 pav). 
 
1.4 pav. Kraujo tėkmės (ml/min) persiskirstymas  organuose  
ramybės  ir fizinio krūvio metu 
 
 Pastebime, kad krūvio metu vyksta pokyčiai visame organizme, ne tik aktyviuose raumenyse. 
Visas organizmas prisitaiko prie kintančio krūvio. Skirtingose organų sistemose šie pokyčiai priešingų 
krypčių. Labiausia stengiamasi padidinti kraujotaką per aktyvią raumenų grupę bei tą darbą lemiančių 
organų sistemą (širdį, plaučius). Per organus, kurie labai svarbūs skatinant atlikti krūvį, stengiamasi 
išlaikyti stabilią kraujotaką (pvz., smegenis, kurios lemia visos sistemos reguliaciją, ir per odą, kuri 
reguliuoja šilumos apykaitą tarp organizmo ir aplinkos). Kitose organų sistemose tekančio kraujo 




pagrindinė paskirtis atlikti organizmo adaptaciją. Kuo didesnius pokyčius (aišku, neperžengdami tam 
tikrų fiziologinių pokyčių ribų) mes galime sukelti organizme,  tuo prie didesnio krūvio organizmas 
gali prisitaikyti, t.y. organizmas bus veiklesnis, pajėgesnis . 
 Organizmui išvystant tam tikrą pajėgumą, jame vyksta kompleksinė, sisteminė reakcija, kurios 
pagrindinę dalį lemia aktyvinami elementai. Remdamiesi 1.4 paveikslu galime išskirti pagrindinius 
elementus: 
a) aktyvūs raumenys (V); 
b) Smegenys (R), kurie atlieka reguliacinę funkciją, apimdami visus reguliacinius lygmenis; 
c) širdies ir kraujagyslių sistema (A), aprūpinanti adekvačią hemodinamiką; 
d) kvėpavimo sistema (K), absorbuojanti deguonį bei išskirianti anglies dvideginį.  
 Šių keturių elementų funkciją galima apibendrinti kaip integralios organizmo reakcijos į fizinį 
krūvį modelį (1.5 pav.) 
 
 
1.5 pav. Integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modelis 
 Pagrindiniai modelio elementai: R – reguliacinė sistema, apimanti centrinę nervų sistemą, 
autonominį, humoralinį valdymą; V – veiklos sistema, fizinio aktyvumo metu – veiklių raumenų 
grupė; A – širdies ir kraujagyslių aprūpinimo sistema, tvarkanti centrinę hemodinamiką; K – 
kvėpavimo sistema, tvarkanti kraujo prisotinimą deguonimi. 
  
 Modelio parametrai: S – sistolinis arterinio kraujo spaudimas, D – diastolinis arterinio kraujo 




J iki  T bangos pabaigos (JT intervalas), Ve – įkvėpto oro tūris per minutę, O2 – suvartoto deguonies 
tūris per minutę. Dydžiai S, ŠSD ir Ve labiau sietini su reguliacija, o S–D (sistolinio ir diastolinio 
kraujo spaudimo skirtumas), JT ir O2 – su atskirų organų funkcija ir sukelia periferijos atsaką. 
 Santykius tarp šio modelio elementų, jų funkcijų, galima nusakyti daugeliu parametrų. Modelyje 
nurodyti ir nežalojančiu būdu nustatomi, elementų funkciją atspindintys dydžiai. Šį modelį iš dalies 
galima supaprastinti jungiant kvėpavimo ir širdies kraujagyslių sistemas į vieną aprūpinančią (A) 
sistemą. Per dešiniąją širdį, plaučius ir kairiąją širdį kraujas teka nuosekliai, nėra jokio praradimo ar 
papildymo, todėl hemodinamiką šioje organizmo dalyje lemia širdies funkcija ir kvėpavimo funkcija 
(absorbuoto deguonies kiekis). Taigi modelį galima supaprastinti (1.6 pav.). 
 






   
1.6 pav. Integralinio vertinimo modelis ir organizmo sistemų ryšius rodantys žymenys: V – 
vykdančioji sistema, R – reguliacinė sistema, A – aprūpinančioji sistema 
 
 
 1.4. Formalizuotas fizinio krūvio poveikio modelis 
 
 Vertindami pasirinktų parametrų pokyčius, galime apibūdinti organizmo adaptaciją reikiamam 
krūviui atlikti. Tai galima priimti kaip matą integraliniams organizmo pokyčiams krūvio metu vertinti. 
Šio mato fiziologinė prasmė yra organizmo adaptacija. Jos dydis gali kompleksiškai parodyti 
organizmo veiklumą. 
 Veiklioji krūvio metu raumenų sistema vertinama pasiektu galingumu, pateikiamas jo 
normalizuotas vertinimas dN ( 1.8 formulė). Reguliacinė sistema vertinama intervalo RR normalizuotu 
pokyčiu, parodančiu širdies susitraukimo dažnį. Širdies veiklos intensyvėjimas krūvio metu nusakomas 




erdvėje kaip nuotolis ir sudaro suminį vertinimą Sv (1.5) formulė. Sveikiems asmenims šis dydis 60–
70%, o esant patologijai jis labai sumažėja. Vertinant svarbu ne tik pats dydis, bet ir jį sudarančių 
parametrų santykis. Suminio vertinimo pokyčiai gali parodyti organizmo reguliacinių procesų 
pokyčius, kurie patologinių reiškinių dar nesukelia, bet parodo, jog jie gali atsirasti. Remdamiesi 
modeliu ir atsižvelgdami į parametrų pokyčius bei jų santykį, galime nustatyti ir tai, kokį organizmo 
atsaką gausime, taikydami jam vienokį ar kitokį poveikį (10). Šiam tikslui būtinas formalizuotas 
poveikio modelis (1.7 pav). 
 
   
1.7 pav . Fizinių pratimų poveikio modelis 
 
 Modelio parametrai: B1 – būklė prieš poveikį, B2 – po jo; D1 ir D2  būklės vertinimas; P1 ir P2  – 
poveikių planai; B1’ ir B2’ – asmens būklės, lemiančios planų vykdymą po pirmojo ir antrojo tyrimo; 
T1 – laiko tarpas per kurį įgyvendinamas pirmasis poveikio planas, intervalas tarp dviejų patikrinimų; 
T2 – laiko tarpas, per kurį bus vykdomas antrasis poveikio planas. 
 Asmeniui pradedant lankyti treniruotes ir pasiekus tam tikra būklę B1, atliekami būtinieji jo 
būklės tyrimai. Po to jie vertinami, daroma išvada – diagnozė D1. Atsižvelgiant į išvadą, sudaromas 
poveikio planas P1, formuojama atitinkama asmens samprata, motyvacija planui vykdyti (paciento 
būklė B1’). Sudarytas planas vykdomas  laiko tarpą T1, per kurį pakinta paciento būklė (tampa B2). 
Būklė B2 po asmens tyrimo apibūdinama diagnoze D2, sudaromas naujas poveikio planas P2 , 
formuojamas supratimo ir priėmimo pagrindas – būklė B2’ ir vykdomas naujas planas per laiką T2. 




nurodytų elementų, t.y. Fre(B,D,P,B’). Šios funkcijos kitimą galima nusakyti jos pokyčiu 
dFre(dB,dD,dP,dB’). Funkcijos skirtumas dFre nusako reabilitacijos rezultatą. Tai grįžtamasis 
reabilitacijos proceso ryšys, o jo kiekybinis vertinimas padeda kryptingai siekti teigiamo poveikio 
žmogaus organizmui. 
 Aptartas modelis tinkamas ne tik reabiliatacijos proceso atveju, bet ir tuomet, kai norima pasiekti 
puikių sportinių rezultatų, išbandyti fizines galimybes. 
 
1.5. Arterinio kraujospūdžio vertinimas fizinio krūvio metu 
 
Žmogaus funkcinės galimybės glaudžiai susijusios su sistolinio arterinio kraujo spaudimo 
pokyčiais. Ramybės būsenoje šis parametras lengvai išmatuojamas, tačiau esant fiziniam krūviui 
išmatuoti sistolinį kraujo spaudimą yra labai sudėtinga (gaunamos didelės paklaidos), o kartais visai 
neįmanoma (12,13,14). Bendru atveju arterinį kraujo spaudimą galima išmatuoti invaziniais ir 
neinvaziniais metodais. Invazinis arterinio kraujo spaudimo matavimo metodas, nors ir labai tikslus, 
paprastai yra taikomas tik klinikos sąlygose. Tuo tarpu neinvaziniai matavimo metodai tinka 
naudojimui klinikoje ar poliklinikoje, tiriant ar stebint asmenų fiziologinę būseną fizinių pratimų 
atlikimo metu ar dirbant fizinį darbą. Šiuo metu yra žinomi tokie neinvazinio arterinio kraujo 
spaudimo matavimo metodai kaip osciliacinis, auskultacinis bei Doplerio. Matavimas Doplerio būdu 
daugiau taikomas klinikinėmis sąlygomis, nes tam reikalinga ultragarsinė, dažniausiai stacionari, 
aparatūra. 
Gerai žinomas parabolinis funkcinis ryšys tarp RR intervalo ir QT intervalo – didėjant širdies 
susitraukimo dažniui, QT intervalas trumpėja ir atvirkščiai. Šis faktas gali būti siejamas su reguliacinės 
sistemos aktyvumo padidėjimu, ko rezultate širdies metabolinis aktyvumas taip pat padidėja (15). 
Šiuos pokyčius gali atspindėti QT intervalas, arba mūsų darbe naudojamo JT intervalo kitimas. 
Tarkime reguliacinė sistema veikia keliomis kryptimis: viena, širdies kryptimi, kurią galime vertinti 
pagal širdies susitraukimo dažnio pokyčius, kita – simpatinės sistemos aktyvumo padidėjimas 
kraujagyslių sistemai, gali būti nusakomas sistolinio kraujo spaudimo padidėjimu (15,16,17). 
Akivaizdu, kad širdis, savo darbo metu, reaguos į abu faktorius:  padidės širdies darbas bei 
metabolizmas miocituose.  
Taigi labai svarbu ištirti sistolinio kraujo spaudimo apskaičiavimo galimybę konkrečiam asmeniui, 









Kompiuterių atsiradimas, spartus jų elementinės bazės ir programinės įrangos tobulėjimas verčia 
vis sudėtingesnius uždavinius „patikėti“ kompiuteriams. Tačiau pati skaičiavimo kompiuteriais 
specifika lemia įvairaus pobūdžio paklaidas. Įvairių tipų kompiuteriuose skaičius skilčių, skirtų 
realiųjų skaičių mantisei bei eilei vaizduoti, gali būti skirtingas. Taigi sprendžiant tą patį uždavinį 
pagal tą patį algoritmą gali atsitikti taip, kad rezultatas skirtinguose kompiuteriuose bus skirtingas. Tas 
pats gali atsitikti ir naudojant skirtingą programinę įrangą  (18,19). 
 Skaičiuojant dažniausiai susiduriama su trejopomis paklaidomis: 
a) pradinės informacijos paklaidomis, 
b) sprendimo metodo paklaidomis, 
c) apvalinimo paklaidomis. 
Pradiniai skaičiavimo duomenys paprastai yra įvairių matavimų rezultatai, turintys paklaidas. 
Skaičiuojant kompiuteriu, be šių paklaidų, atsiranda papipdomų paklaidų, nes kompiuteriuose 
vartojama dvejetainė skaičiavimo sistema ir mantisės skilčių skaičius yra baigtinis (18). 
Sprendimo metodo paklaidos priklauso nuo uždavinio sprendimo metodo. Apvalinimo paklaidos 
priklauso nuo mantisei vaizduoti skirtų skilčių skaičiaus ir nuo skaičiavimo veiksmų. 
Šiame darbe susiduriame su visų trijų rūšių paklaidomis. Pradinė informacija gauta matavimus 
registruojant kompiuteriu – jau čia neišvengtos ir apvalinimo paklaidos. Darbe apsiribosime sprendimo 
metodo paklaidų vertinimu – skaičiuosime paklaidas funkcijų aproksimavimui. 
Skaičiaus absoliučioji paklaida yra tikslios ir apytikslės jo reiškmės skirtumas: 
 
 xxx −=Δ ; (1.14) 
 
čia xΔ – absoliučioji paklaida; 
       x – tiksli skaičiaus reikšmė; 
       x – apytikslė  skaičiaus reikšmė. 
Praktikoje dažnai nepatogu vertinti absoliučiąją paklaidą – ypač kai tenka lyginti labai 
skirtingus dydžius. Tada skaičiuojama santykinė paklaida ( xδ ) – absoliučiosios paklaidos ir apytikslės 




xx Δδ = ; (1.15) 
 




1.7. Funkcijų aproksimavimas 
 
Funkcijų aproksimavimo uždavinių gausu įvairiose matematikos, fizikos, biofizikos ir technikos 
srityse. Literatūroje nagrinėjama daugybė funkcijų aproksimavimo uždavinio sprendimo metodų (18). 
Tai paaiškinama tuo, kad praktikoje susiduriama su daugeliu šio uždavinio formuluočių. 
Apibendrintą funkcijų aproksimavimo uždavinį galima suformuluoti taip: turint funkijos  y = f(x) 
reikšmių lentelę (xi, yi) (čia n,0i = , yi = f(xi) ir xi ≠ xj, kai i ≠ j), reikia rasti funkcijos f(x) reikšmę, kai x 
= t, o ].x;x[t n0∈  
Funkcijos analizinė išraiška paprastai būna nežinoma arba labai sudėtinga. Mūsų darbe 
dažniausiai pasitaiko pirmasis variantas. 
Atsižvelgiant į yi reikšmių tikslumą, praktikoje taikomi du šio uždavinio sprendimo metodai: 
a) interpoliavimo metodas, 




 Interpoliavimo sąvoka. Gamtos moksluose ir technikoje argumentas ir funkcijos reikšmė 
nustatoma stebėjimais. Stebėtojas  tam tikrais laiko momentais išmatuoja ir užrašo argumento xi  ir 
funkcijos y= f(xi) reikšmes. Duomenis surašomi į lentelę, kuria išreiškiama funkcijos priklausomybė 
nuo argumento atskiruose taškuose. Gautoji lentelė naudojama teoriniam ar praktiniam reiškinio 
tyrimui (18,19). 
 Apibrėžimas. Funkcijos  f(x) duotos reikšmių lentele, išreiškimas analizine formule vadinamas 
interpoliavimu, jei reikšmės, gautos pagal formulę taškuose xi, sutampa su funkcijos reikšmėmis 
lentelėje. Apskritai interpoliavimo sąvoka yra platesnė. 
 Tarkime duota funkcijos y=f(x) reikšmių lentelė (xi, yi); čia i=0,1,...,n, yi reikšmės yra tikslios 
arba paklaidos tokios mažos, kad praktiškai jų galima nepaisyti. Reikia rasti aproksimuojančią funkciją 
y=F(x), priklausančią funkcijų klasei K ir tenkinančią sąlygas 
 
 F(xi) = yi,  i=0,1,...,n (1.16) 
 
 Šios sąlygos vadinamos Lagranžo interpoliavimo sąlygomis, o pati funkcija y=F(x) – Lagranžo 




 Kaip matyti iš interpoliavimo uždavinio formuluotės, keičiant aproksimuojančiųjų funkcijų klasę 
K bei interpoliavimo sąlygas galima rasti įvairias interpoliacines išraiškas. Istoriškai pirmoji 
aproksimuojančiųjų funkcijų klasė buvo n – tosios eilės polinomų klasė. Pastaruoju metu plačiai 
naudojama splainų klasė – taip dažnai sumažinamas kompiuterinio skaičiavimo laikas (18). 
 Nors interpoliacinis polinomas yra vienintelis, tačiau istoriškai susiformavo nemažai jo išraiškų: 
Lagranžo, Aitkeno, Niutono, Gauso ir kt. Skaičiuojant kompiuteriais populiariausia yra Lagranžo 
interpoliacinė išraiška (18). Ją aptarsime plačiau. 
 Lagranžo interpoliacinė išraiška. Ieškosime n – tosios eilės daugianario F(x) tenkinančio 
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ii yxFxF  (1.17) 
 
 Šis polinomas interpoliacinis, nes jis yra n – tosios eilės polinomas  ir tenkina Lagranžo 
interpoliavimo sąlygas – (1.16) formulė –  interpoliacinio polinomo išraiška vadinama Lagranžo 
interpoliacine išraiška, todėl literatūroje simbolis F(x) keičiamas Ln(x). 
 Jei atstumai tarp interpoliavimo taškų vienodi, t.y.  ,.... 11201 hxxxxxx nn =−==−=− − tai 
Lagranžo interpoliacinį polinomą galima užrašyti kitokiu būdu. Šiuo atveju .0 khxxk += Pažymėję 
,0,0 ntthxx ≤≤+=  gauname 
 











































 Niutono interpoliacinė išraiška. Pažymėkime  
 
 ))...()(( 10 nn xxxxxx −−−=ω  (1.18) 
 
.)(),...,,(...)(),,()(),()()( 11012100100 xxxxfxxxxfxxxfxfxL nnn −++++= ωωω  
 
 Šis polinomas vadinamas Niutono interpoliacine išraiška. 
 
 Tiesinis interpoliavimas. Tiesinio interpoliavimo formulė netiksli, tačiau dažnai taikoma 
praktikoje, kai tikslios interpoliacinės išraiškos yra nereikalingos, sunkiai apskaičiuojamos ar tiesiog 
nėra galimybių paraktiškai patikrinti, kokios paklaidos gaunamos tarpiniuose taškuose, naudojant 
vieną ar kitą interpoliacinę išraišką (18). Šio darbo programinėje įrangoje tiesinis interpoliavimas 
taikomas tais atvejais, kai tikslios interpoliacinės išraikos nėra reikalingos tolimesniems 
skaičiavimams. 
Sakykime turime taškus x0, x1, ..., xn ir funkcijos y=f(x) reikšmes f(x0), f(x1), ..., f(xn).  Iš visų 
interpoliacinių polinomų paprasčiausias yra pirmojo laipsnio interpoliacinis polinomas. Jį 
apskaičiuojame, naudodamiesi dviem argumento ir funkcijos reikšmėmis.  

























































Tokiu būdu, pirmojo laipsnio interpoliacinis polinomas funkcijai, kurios reikšmės žinomos n+1 

















Interpoliavimas pirmojo  laipsnio polinomais vadinamas tiesiniu interpoliavimu. Tiesinio 
interpoliavimo formulės (polinomo) grafikas  yra laužtė (1.8 pav), jungianti taškus (xi , f(xi)), ( i= 0, 1, 
... , n).  
 




 Nagrinėdami interpoliavimo uždavinį, funkciją f(x), apibrėžtą reikšmių lentele stengėmės 
pakeisti tokia aproksimuojančiąja funkcija F(x), kad taškuose xi (i = 0,1, ..., m ) F(xi) reikšmės būtų 
lygios f(xi) reikšmėms. 
 Tada, kai f(xi) reikšmės yra eksperimento rezultatai ir turi matavimo bei metodo paklaidų. 
Tokiais atvejais reikalauti, kad aproksimuojančioji funkcija F(x) tenkintų sąlygą F(xi) = f(xi), būtų 
neprotinga. Geriau rasti tokią funkciją F(x), kuri pagal pasirinktą kriterijų geriausiai aproksimuotų f(x). 
Toks funkcijos apskaičiavimo metodas vadinamas suglodinimu. Atsižvelgiant į suglodinimo kriterijų 




 Sakykime, funkcija y = f(x) nusakyta reikšmių lentele (xi, )y~i , čia i = 1, 2, ..., m. Simbolis 
iy~ rodo, kad f(x) reikšmės taškuose xi yra apytikslės. Taip pat žinoma aproksimuojančios funkcijos 
F(x) analizinė išraiška (dažnai vadinama empirine funkcija): F(x, a0, ..., an), čia ai – nežinomi 
parametrai (i = 1, 2, ..., m) ir n << m. Reikia rasti tokias parametrų ai reikšmes, su kuriomis F(x) 
geriausiai aproksimuotų funkciją f(x). 
 Sprendžiant šį uždavinį, taikomi įvairūs suglodinimo kriterijai, o kartu ir įvairūs suglodinimo 
metodai. Paprastai laikoma, kad aproksimavimo santykinė procentinė paklaida neturėtų viršyti 5 % 
(18, 20).  Šiuo metu populiariausi šie suglodinimo metodai: 
a) pasirinktų taškų metodas, 
b) vidurkių metodas, 
c) mažiausių kvadratų metodas. 
 
 Mažiausių kvadratų metodas. Sakykime, kad argumento xi reikšmę atitinka eksperimentu 
gauta yi reikšmė. Įrašę xi reikšmę į empirinės funkcijos išraišką, gausime funkcijos reikšmę f ( xi, a, b, 
c, … ), paprastai nelygią yi, nes yi reikšmėms turi įtaką eksperimento paklaidos. Skirtumą yi – f ( xi, a, 
b, c, … ) vadiname empirinės funkcijos nuokrypiu. Mažiausių kvadratų metodo reikalavimas yra toks: 
























Išdiferencijavę S parametrų a, b, c, … atžvilgiu ir prilyginę gautas dalines išvestines nuliui, 





































Panagrinėsime dažniausią atvejį , kai funkcija y = f ( x, a, b, c, …) yra tiesinė, t.y.  
 



















































































































































































































 Šiame darbe naudosime mažiausių kvadratų metodą gauti funkcines priklausomybes tarp tam 
tikrų integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį parametrų. Empirinę funkciją parinksime 
remdamiesi medikų patirtimi, kai kuriais atvejais taikydami vadinamąjį ištiesinimo metodą, bei 
reikalaudami, kad vidutinė santykinė procentinė aproksimacijos paklaida neviršytų 5 % (3,4,6).  
Siekdami sumažinti apvalinimo paklaidas, šiame darbe sudarytoms tiesinių lygčių sistemoms 
spręsti naudosime Kramerio metodą – sprendinį gausime atlikę baigtinį skaičių aritmetinių veiksmų.  
 
 1.8. Skirtuminiai santykiai 
 
 Tiriant tam tikrus reiškinius praktikoje dažnai patogu ne tik stebėti atitinkamo dydžio kitimus, 
bet ir tirti kitimo greitį. Tada, kai nėra žinomos parametrų priklausomybių analizinės išraiškos, kitimo 
greičiams ir pagreičiams nagrinėti paprastai naudojami baigtiniai skirtumai ir skirtuminiai santykiai. 





Apibrėžimas. Funkcijos pokyčio tarp dviejų gretimų duotųjų reikšmių ir atitinkamo argumento 
















),(  (1.20) 
 
vadiname pirmos eilės skirtuminiu santykiu.  

































xxf  . 
 















),,(    (i=0,1, …, n–2). 
 
Apibrėžimas. K – tos eilės skirtuminiu santykiu vadiname k – 1 eilės skirtuminių santykių 













),...,,( 11211 , (k= 1, 2, …) (1.21) 
 
Skirtuminius santykius patogu surašyti į lentelę (1.1 lentelė)  
1.1 lentelė 
Skirtuminiai santykiai 
xi f(xi) f(xi,xi+1) f(xi,xi+1,xi+2) … 
x0 f(x0)    
x1 f(x1) f(x0,x1)   
x2 f(x2) f(x1,x2) f(x0,x1,x2)  
x3 f(x3) f(x2,x3) f(x1,x2,x3) … 





Užrašysime keletą skirtuminių santykių savybių. 















),...,,(  (1.22) 
 
Iš šios teoremos išplaukia išvados: 
1. funkcijų sumos arba skirtumo skirtuminiai santykiai yra lygūs tų funkcijų skirtuminių santykių 
sumai arba skirtumui; 
2. pastovų daugiklį galima iškelti prieš skirtumo ženklą; 
3. k – tos eilės skirtuminis santykis yra savo argumentų simetrinė funkcija. 
 
Praktikoje dažnai pasitaiko, kad tam tikro dydžio argumentas kinta vienodu žingsneliu. Taigi, jei 
atstumai tarp interpoliavimo taškų vienodi, tai vietoj skirtuminių santykių patogiau naudotis 
vadinamaisiais baigtiniais skirtumais. Skirtumai 
 
)()()( 1 iii xfxfxf −=Δ +  ( i=0, 1, 2, …, n–1 ) 
 
vadinami pirmos eilės baigtiniais skirtumais. 










− Δ−Δ=Δ , (k=1, 2, 3, …)  (1.23) 
 
Baigtiniai skirtumai surašomi į 1.2 lentelę: 
1.2 lentelė 
Baigtiniai skirtumai 
xi f(xi) Δf(xi) Δ2f(xi) Δ3f(xi) … 
x0 f(x0)     
x1 f(x1) Δf(x0)    
x2 f(x2) Δf(x1) Δ2f(x0)   
x3 f(x3) Δf(x2) Δ2f(x1) Δ3f(x0)  





Pateiksime baigtinių skirtumų savybes. 
1 lema. k–tos eilės baigtinių skirtumų suma yra lygi skirtumui tarp paskutiniojo ir pirmojo 






























∑  (1.24) 
 











++=Δ  (1.25) 
 
  1.9. Modeliavimas medicinoje – trumpa apžvalga 
 
Europos Sąjungos šalyse realizuojant įvairius e – sveikatos projektus (21) lieka neišspręsta  
problema, kaip formalizuoti žmogaus, kaip dinaminės sistemos, modelį. Todėl daugelyje e – sveikatos 
strategijos projektų lieka neapimta virtualaus gydytojo pozicija, stengiantis integruoti visą gaunamą 
informaciją jau sveikatos apsaugos vieneto rėmuose (poliklinika, ligoninė). Žinoma,  sukurti imitacinį 
žmogaus modelį labai sudėtinga, tačiau modeliuoti atskiras posistemes įdomu ir prasminga.  
Pastaruoju laiku ypač susirūpinta žmogaus sveikatos stiprinimu, palaikymu. Dažnai problemos 
sprendimui pasitelkiamas įvairaus pobūdžio fizinis aktyvumas. Visą pastarąjį šimtmetį mokslininkai 
tyrinėja ir aktyviai diskutuoja nagrinėdami įvairius organizmo pokyčius, bei jų mechanizmus, kuriuos 
sukelia fizinis aktyvumas. Dažniausiai nesutariama dėl žmogaus organizmo sistemų vaidmens svarbos 
fizino krūvio metu. Pastaraisiais metais tobulėjant kompiuterinei technikai ir populiarėjant imitaciniam 
modeliavimui daugėja mokslinių darbų, susietų su žmogaus fiziologinių sistemų modeliavimu. Daug 
darbų šia tema paskelbęs italų mokslininkas M. Ursino (22). Pastaruoju metu jo vadovaujama autorių 
grupė stengiasi tobulinti (pridedami vis nauji parametrai) imitacinį matematinį modelį, apimantį 
kardiovaskulinės sistemos atsaką į aerobinį krūvį. M. Ursino pirmąkart apie modelį paskelbė dar 1998 
m. Šiuo metu modelis pateikiamas kaip elektros garndinės analogas, apimantis širdies dažnį, arterinį 




aerobinių pratimų atlikimo metu. Šių sistemų darbą apibūdina daugelis parametrų, kurie pagal tam 
tikrą literatūrą (kaip nurodo autoriai), parenkami kaip konstantos. Įvertinant tą aplinkybę, kad 
kiekvienas žmogus yra individuali sistema ir jo organizmo reakcija į fizinį krūvį labai sudėtinga, 
galima teigti, kad modelis individualiam asmeniui nėra tinkamas. Modelyje iš anksto postuluojami 
ryšiai tarp tam tikrų sistemų parametrų, parametrų kitimo dėsniai, kurie nėra pagrįsti tiesiogine 
klinikine statistika. Šių ryšių teisingumo mūsų sąlygomis praktiškai patikrinti neįmanoma, nes kai 
kuriems matavimams atlikti tiesiog nėra sąlygų. Vadinasi paklaidos neišvengiamos. Literatūroje 
aprašyti ir kiti panašūs imitaciniai modeliai (23,24,25). 
Literatūroje randame daug mokslinių darbų, kuriuose apsiribojama vienos konkrečios žmogaus 
organizmo sistemos nagrinėjimu (26), tačiau mus domina ir šių sistemų tarpusavio sąveika. 
Imitacinių modelių kūrimui naudojama įvairi programinė įranga: pradedant specializuota 
imitaciniam modeliavimui (Simulink), baigiant profesionaliomis programavimo kalbomis (25).  
Mūsų darbe nagrinėjamas integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modelis, remiantis 
formalizuoto poveikio strategija. Čia ir iškyla pagrindinė problema – kaip šį modelį apibūdinti 
tokiomis matematinėmis informacinėmis sąvokomis, kad paskui būtų galima sudaryti taikomąją 
programą, skirtą skaičiuoti norimas modelio charakteristikas. Šio modelio aprašymui, mūsų manymu, 
tinka Milio ir Muro automatų sąsūka, užsiduodant, kad vieno automato išėjimo signalai tampa kito 
automato įėjimo signalais (27,28). Modelio nagrinėjimui pakanka sudaryti atitinkamas siurjekcijas, 
kuriomis remiantis kuriama taikomoji programa. Trumpai apžvelgsime Milio ir Muro automatus 
klasikinėje automatų teorijoje. 
 
 1.10. Milio ir Muro automatai 
 
Milio automato pavadinimas  kilo nuo jo jo steigėjo G. H. Mealy pavardės, vieno iš būsenų 
automatų pradininko, kuris darbus šia tema paskelbė dar 1956 m. Po G. H. Mealy darbų paskelbimo 
atsirado ir Muro automato sąvoka. Šis automato pavadinimas  kilo nuo jo tyrėjo E. F. Moore pavardės, 
taip pat vieno iš būsenų automatų pradininko, darbus šia tema paskelbusio 1965 m.  
Šiuo metu gausu literatūros, kurioje kalbama apie Milio ir Muro automatus. Bene plačiausiai 
šiuos automatus, jų rūšis bei veikimą nagrinėja Vilfredas Braueris knygoje „Įvadas į baigtinių 
automatų teoriją“ . Šiandieniniame moksle Milio ir Muro automatai yra gana populiarūs, tačiau 
išsamių darbų apie šių automatų apjungimą beveik nėra. A.A. Shalyto (29) baigtinius automatus 
naudojo orientuotame programavime, programiniuose protokoluose. K. Svozil (30) bandė apskaičiuoti 
keletą racionaliai įsivaizduojamų papildomumų formų ar loginių struktūrų, jungdams Milio ir Muro 




Plačiausia Milio ir Muro automatai praktikoje yra taikomomi aptarnavimo sistemų, 
kompiuterinių tinklų formaliojo specifikavimo, kompiuterinių protokolų sudarymo, teisingumo 
tikrinimo ir imitacinio modeliavimo  uždaviniuose (31,32). 
Klasikinėje automatų teorijoje Milio ir Muro automatai turi baigtinį skirtingų būsenų bei signalų 
skaičių, tačiau juos naudojant komkretaus modelio aprašymui, būsenų ir įėjimo siganalų skaičių 
tikslinga papildyti iki begalinio skaičiaus. Automatuose vykstantiems procesams tirti paprastai 
įvedama laiko sąvoka, tačiau mūsų atveju įvedamas tik  įvykių eiliškumo skaitiklis. Be to, šių 
automatų sąsūka reiškia, kad vieno automato išėjimo signalai tampa kito automato įėjimo signalais. 
 
1.10.1. Milio automatas 
 
 Apibrėžimas. Baigtinis Milio automatas – tai sistema ML = (Z, X, Y, f, g), kur Z, X ir Y 
baigtinės aibės, o f ir g – vaizdavimai: 
 Z – baigtinė automato būsėnų aibė; 
 X –baigtinė automato įėjimų signalų aibė; 
 Y – baigtinė automato išėjimų signalų aibė; 
  f: Z × X  → Z – automato  perėjimų funkcija; 
 g: Z × X  → Y – automato  išėjimų funkcija (čia vaizdavimas g – siurjekcija). 
 Jei automate ML išskirta viena būsena z0, vadinama pradine, toks automatas gali būti vadinamas 
inicialiniu ir žymimas (ML, z0). 
 1 pavyzdys. Poveikis sistemai gali būti teigiamas arba neigiamas. Sistema nereaguoja į 
neigiamąjį poveikį ir reaguoja tik į kas antrą teigiamąjį poveikį. 
 Tegu įėjimų aibė X = { x1, x2}; čia x1 – neigiamasis poveikis; x2 – teigiamasis poveikis. 
 Išėjimų aibė Y = { y1, y2}; čia y1 – nėra reakcijos; y2 – yra reakcija. 
 Būsenų aibė Z = { z1, z2}; čia z1 – būsena po antrojo (lyginio) teigiamojo poveikio arba sistemos 
funkcionavimo pradžia; z2 – būsena po pirmojo (nelyginio) teigiamojo poveikio. 
 Jei sistema yra būsenoje z1 (būsena po antrojo (lyginio) teigiamojo poveikio arba sistemos 
funkcionavimo pradžia) ir ateina signalas x2  (teigiamasis poveikis), tai išėjime pasirodys signalas y1 – 
nėra reakcijos, o sistema pereis į būseną z2 (būsena po pirmojo teigiamojo poveikio). Jei automatas yra 
būsenoje z2 ir įėjime yra signalas  x2, tai išėjime pasirodys signalas y2, o sistema pereis į būseną z1 
(reakcija į paskutinį teigiamąjį poveikį). Jei įėjime yra signalas x1, tai išėjime nepriklausomai nuo 
būsenos gaunamas signalas y1, o sistemos būsena lieka nepakitusi. 
 Paprastai Milio automatas aprašomas orientuotuoju grafu (būsenų diagrama) arba būsenų 




grafu (1.9 pav.) . Šiame grafe viršūnės atitinka sistemos būsenas, rodyklės – įėjimo signalo poveikį. 
Virš rodyklių žymime įėjimo ir išėjimo signalus.`  
 
 
1.9 pav. Sistemos funkcionavimo diagrama 
 
 Automato funkcionavimas pavaizduotas orientuotoju grafu dažnai dar vadinamas perėjimų grafu. 
Kadangi funkcijų f ir g argumentų bei reikšmių aibės baigtinės, jos gali būti aprašomos ir lentelėmis. 
Paprastai abi lentelės sujungiamos į vieną  f × g: Z × X  → Z × Y, vadinamą  perėjimų arba tiesiog 
automato lentele. Toliau pateikiama pavyzdyje nagrinėto automato perėjimų lentelę ( žr. 1.3 lentelę).  
 
1.3 lentelė 
Automato perėjimų lentelė 
 x1 x2 
z1 z1/y1 z2/y1 
z2 z2/y1 z1/y2 
 
 Nagrinėjant baigtinį automatą, būtina formaliai aprašyti jo elgseną – nustatyti, kaip automatas 
reaguoja į baigtines įėjimo siganalų sekas. Jei šių sekų aibė begalinė, baigtinėmis priemonėmis 
(lentelėmis, grafais) aprašyti automato reakcijas į sekas neįmanoma. Tokiais atvejais apibrėžiami 
perėjimo ir išėjimo atvaizdavimai, kai į įėjimą siunčiamos signalų sekos. Šie atvaizdavimai paprastai 
apibrėžiami iteraciniu būdu, remiantis atvaizdavimais f  ir g.  
 2 pavyzdys. Iš pradžių aprašykime Milio automatą, kuris atlieka sumavimo operaciją su 
sveikaisiais neneigiamais skaičiais dvejetainėje skaičiavimo sistemoje. Veiksmai atliekami nuosekliai 





1.10 pav. Milio automato, aprašančio sumavimo operaciją, būsenų grafas 
 
 Būsena z1 reiškia vaizdavimą i į kitą klasę.  Automatas pradeda dirbti būdamas būsenoje z0. 
 
1.10.2. Muro automatas 
 
 Apibrėžimas. Baigtinis Muro automatas – tai sistema MR = (Z, X, Y, f, h), kur Z, X ir  Y 
netuščios  baigtinės aibės, o f ir g – vaizdavimai: 
 Z – baigtinė automato būsėnų aibė; 
 X –baigtinė automato įėjimų signalų aibė; 
 Y – baigtinė automato išėjimų signalų aibė; 
  f: Z × X  → Z – automato  perėjimų funkcija; 
 h: Z → Y – automato  išėjimų funkcija (čia vaizdavimas h – siurjekcija). 
 Jei automate MR išskirta viena būsena z0, vadinama pradine, toks automatas gali būti vadinamas 
inicialiniu ir žymimas (MR, z0). 
 Klasikinio Muro automato išėjimai priklauso tik nuo esamos būsenos, kai tuor tarpu Milio 
automato išėjimai priklauso ir nuo esamos būsenos ir nuo įėjimo signalo. Matematiškai Milio ir Muro 
automatai yra ekvivalentūs – jie gali būti pertvarkyti iš vieno į kitą. Tačiau paprastai būsenų skaičius 
Muro automate bus didesnis arba bus  lygus lyginant su būsenų skaičiumi Milio automate.  
 1 pavyzdys. Sukurkime Muro automatą, kurio darbo principas būtų panašus kaip 1.10.1 skyrelio 
2 pavyzdyje. Automatas turi keturias būsenas: po dvi kiekvienam išėjimui 0 ir 1, tam, kad  viena iš 





1.11 pav. Muro automato būsenų grafas 
 
 2 pavyzdys. Sukurkime Muro automatą, kuris įvedus 2 sveikuosius neineigiamus dvejetainius  
skaičius nuspręstų, ar šių skaičių suma mažesnė už 2n (n – maksimalus įvedamų skaičių ilgis). 
Rezultatas įvedus skaičius turi būti 0, jeigu sąlyga išpildyta. Orientuotas šio automato būsenų grafas 
pateiktas 1.12 pav.   
 
1.12 pav. Muro automato funkcionavimo diagrama 
 
Šis automatas gali būti gaunamas iš 1 pavyzdyje pateikto Muro automato, jei apjungtume 
būsenas z0 ir z1 į vieną naują būseną z0′, o būsenas z2 ir z3 į vieną naują būseną z1 ′ ir atitinkamai 
pekeistume perėjimų ir išėjimų funkcijas. 
 
1.10.3. Milio ir Muro automatų sąsūkos pavyzdys 
 
 
Milio ir Muro automatų sujungimą, kai vieno automato išėjimo signalai tampa kito automato 
įėjimo signalais vadinsime jų sąsūka (27, 28).  Panagrinėkime pavyzdį, sudarydami Milio ir Muro 

















1.13 pav. Milio ir Muro automatų sąsūkos pavyzdys 
 
 Šios sąsūkos darbą nusakančios siurjekcijos: 
 
gr : W × Y → W, 
fr : W → X, 
fl : X × Z → Y, 
gl : X × Z → Z. 
 
čia W – Muro automato būsenų aibė, X – Muro automato išėjimo – Milio įėjimo signalų aibė, Y – 
Milio išėjimo – Muro įėjimo signalų aibė, Z – Milio automato būsenų aibė. Be to, 
.Ww,Zz,Yy,Xx nnnn ∈∈∈∈  
Tada automatų sąsūkos darbo procesą galima pavaizduoti taip: 
 





 Automatų sąsūka pradeda veikti nustačius pradines būsenas w1 ir z0 ir gali dirbti neapibrėžtą 
laiką. Pastebėsime, kad paleidžiant dirbti konkrečias Muro ir Milio automatų sąsūkas, reikalinga 
tarpusavyje suderinti Milio ir Muro automatų pradines būsenas w1 ir z0. Priešingu atveju gali būti gauti 
nekorektiški rezultatai. 
 Literatūroje (28,29) Milio ir Muro automatų sąsūka buvo panaudota aptarnavimo sistemos, 
susidedančios iš vieno paraiškų srauto ir vieno aptarnavimo kanalo aprašymui (1. 15 pav.). 
 
 
1.15 pav. Aptarnavimo sistema 
 
 Į sistemą atsitiktiniais (arba determinuotais) laiko momentais K,,, 321211 ξξξξξξ +++  ateina 
paraiškos. Ateidama į sistemą, paraiška atsineša aptarnavimo trukmės laikus KK ,,1 nηη .  
Aptarnavimo sistemoje įvykstančius įvykius žymėsime: kA  – atėjo k–toji paraiška; kB  – pradėjo 
aptarnauti k–ąją paraišką; kC  – baigta aptarnauti k–toji paraiška. Laiko momentas nt  nurodo išėjimo 
signalo iš Muro automato laiko momentą. nz  nusako paraiškų skaičių, esantį sistemoje įskaitant ir 











 1.11. Programinė įranga 
 
Integruotai duomenų analizei ir integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modelio aprašymui 
matematinėmis informacinėmis sąvokomis reikalinga universali programavimo kalba, suteikianti 
galimybę duomenis analizuoti grafiniu ir skaitmeniniu būdu. Įprasti statistiniai duomenų analizės 
metodai šiuo atveju praktiškai netinka, kadangi kiekvieno žmogaus organizmas yra individualus, o 
individualių matavimų statistikai sukaupti paprastai būna gerokai per mažai. Funkcinių ryšių tarp 
integralinio vertinimo modelio parametrų iliustarvimui būtina grafinė duomenų analizė. Tais atvejais, 
kai medicininė praktika negali tiksliai pasakyti, kokie yra skirtingų parametrų ryšiai, geriausiai tinka 
palyginamoji grafinė ir skaitmeninė analizė. Ypač svarbu individualaus paciento duomenų saugojimas 
ir pateikimas, galimybė juos palyginti su senesniais to paties asmens tyrimais ar tam tikros grupės 
duomenimis.  
Šiems ir kitiems uždavinams spręsti ypač svarbi paprasta ir patogi vartotojo sąsaja, suderinama 
su operacine sistema Windows.  
Šiuos reikalavimus puikiai atitinka C++ Builder – objektiškai orientuotų programų kūrimo 
sistema, kurios priemonėmis galima paruošti įvairaus lygio ir paskirties programas: tiek mėgėjiškas, 
tiek profesionalias (33). Programos C++ Builder terpėje kuriamos, įtraukiant į programą reikalingus 
objektus (komponentus), suteikiant jiems reikalingas savybes ir programuojant C++ kalba reakcijas į 
įvykius, kurie gali įvykti programos vykdymo metu. Visų tų dalių sujungimą į vientisą C++ kalbos 




2. TIRIAMOJI DALIS 
 
 2.1. Informacinės posistemės apibūdinimas 
 
Dar Hipokratas 460 – 400 metais prieš Kristaus gimimą sakė: „Visos atliekančios kurią nors 
funkciją kūno dalys gerai išlavėja, išlieka sveikos ir lėčiau sensta, jei jos naudojamos saikingai ir 
atlieka užduotis, prie kurių yra įpratusios. Tačiau jei šios kūno dalys nieko neveikia ir paliekamos be 
darbo, jos neišlavėja, yra linkusios į ligas ir greitai pasensta”. Pastarąjį dešimtmetį atlikti moksliniai 
tyrimai bei įvairios studijos parodė, kad nepakankamas fizinis aktyvumas tiek sąlyginai sveikiems 
žmonėms, tiek sergantiems širdies ir kraujagyslių sistemos ligomis gali sukelti nepageidaujamų 
pasekmių. Ir atvirkščiai, tinkamai parinktas ir adekvačiai dozuojamas fizinis krūvis gali pagerinti 
gyvenimo kokybę, t.y. fizinio krūvio toleravimą, sumažinti ligos sukeltų simptomų intensyvumą ar 
neleisti jiems atsirasti. Adekvačiam fizinio krūvio parinkimui patenkinti būtina tinkamai kaupti ir 
nagrinėti konkretaus paciento duomenis, stebėti įvairių parametrų, bei įvairių išvestinių dydžių 
dinamiką tolimesnių tyrimų metu, neapsiriboti vienos fiziologinės sistemos tyrimu, suprantant, kad 
žmogus – kompleksinė adaptyvi sistema.  
  Europos Sąjungos šalyse realizuojant įvairius e – sveikatos projektus (21) lieka neišspręsta  
problema, kaip formalizuoti žmogaus, kaip dinaminės sistemos, modelį. Todėl daugelyje e – sveikatos 
strategijos projektų lieka neapimta virtualaus gydytojo pozicija, stengiantis integruoti visą gaunamą 
informaciją jau sveikatos apsaugos vieneto rėmuose (poliklinika, ligoninė). 
 Vadovaudamiesi e – sveikatos komponentais (2), integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį ir 
formalizuotu fizinio krūvio poveikio modeliais (žr. 1.3 ir 1.4 skyrelius), sukūrėme bei formalizavome 
Milio ir Muro automatų sąsūką (aprašėme matematinėmis informacinėmis sąvokomis), kaip 
individualiam asmeniui orientuotą informacinę posistemę. 
 
 2.2. Duomenys 
 
 Integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modelio nagrinėjimui  naudoti veloergometriniai 
mėginiai. Širdies funkciniams rodikliams vertinti naudota Kauno medicinos universitete Kardiologijos 
institute sukurta kompiuterizuota 12–os standartinių derivacijų elektrokardiogramų (EKG) analizės 
sistema ,,Kaunas – krūvis”. Buvo taikyta veloergometrinio pakopomis didėjančio provokacinio fizinio 




atlikta, taikant pradinį 50 W krūvį (N), jį didinant kas minutę po 50 W vyrams ir profesionalioms 
sportininkėms, kitiems – po 25 W.  Krūvis tęsiamas iki submaksimalaus širdies susitraukimo dažnio 
(ŠSD) arba kol atsiranda ribojantys pagal AHA (Amerikos širdies asociacija) rekomendacijas 
požymiai. Buvo vertinami ir analizuojami šie parametrai: 
• širdies susitraukimų dažnis ŠSD, 
• sistolinis arterinio kraujo spaudimas S, 
• diastolinis arterinio kraujo spaudimas D, 
• JT intervalas 12 – oje derivacijų, 
• – ST amplitudė, 
• QRS intervalas. 
Visi šie parametrai buvo registruojami po vieną kartą ramybėje, esant skirtingam galingumui 
(galingumas didinamas kas minutę) ir atsigavimo metu (atsigavimo metu parametrai taip pat registruoti 
kas minutę – maksimali trukmė – 5 min.). Asmeniui buvo galima registruoti daugiausiai  7  vieno 
parametro matavimus fizinio krūvio metu  ir daugiausiai 5 atsigavimo metu. 
Duomenų pavyzdys, kai galingumas kas mintutę keliamas po 50 W, pateiktas 2.1 lentelėje. 
 
2.1 lentelė 
Paciento duomenų pavyzdys 
 0 W 50 W 100 W 150 W ... 300 W 1 min 2 min ... 5 min 
ŠSD 60 80 100  ...  80 70 ... 60 
S 120 130 140  ...  130 130 ... 120 
D 80 80 70  ...  60 70 ... 70 
JT 3.26 3.18 3.05  ...  3.06 3.2 ... 3.25 
–ST –0.05 –0.06 –0.11  ...  –0.08 –0.06 ... –0.06 
QRS 0.07 0.07 0.08  ...  0.08 0.08 ... 0.08 
 
 Pastebėsime, kad vieno paciento duomenys rašomi vienoje dauomenų bylos eilutėje tokia tvarka, 
kaip parodyta 2.1 lentelėje. Prieš šiuos duomenis yra bendroji informacija apie pacientą: pavardė, 
vardas, tyrimo numeris, tyrimo data, lytis, amžius, svoris, ūgis, sveikatingumo grupės požymis, 
galingumo kėlimo laiptelio dydis (25 ar 50 W), maksimalus išvystytas galingumas. 
 Modelio tyrimui buvo pasirinkti skirtingi tiriamieji (iš viso 612 tyrimų): profesionalūs 
sportininkai (jie buvo grupuojami pagal lytį), sveikata besirūpinančios moterys – sportininkės mėgėjos, 
nesportuojantys, bet save sveikais laikantys asmenys (tiriamieji  buvo suskirstyti į grupes pagal lytį ir 













Sportininkės mėgėjos 33,35 ± 0,97 20 
Profesionalūs sportininkai 23,56 ± 0,39 161 
Profesionalės sportininkės 24,88 ± 0,65 49 
20 – 30 metų nesportuojantys vyrai 28,37 ± 0,56 26 
20 – 30 metų nesportuojančios moterys 25,17 ± 0,44 66 
30 – 40 metų nesportuojantys vyrai 35,36 ± 0,35 56 
30 – 40 metų nesportuojančios moterys 35,14 ± 0,28 100 
40 – 50 metų nesportuojantys vyrai 43,97 ± 0,60 29 
40 – 50 metų nesportuojančios moterys 44,52 ± 0,50 44 
Išemine širdies liga sergantys vyrai 52,44 ± 1,56 61 
 
 
 2.3. Informacinės posistemės realizacija Milio ir Muro automatų sąsūka 
 
Bendrąją principinę sąsūkos schemą sudarėme remdamiesi individualizuotu integralios 
organizmo reakcijos į fizinį krūvį ir formalizuotu fizinio krūvio poveikio modeliais iš Milio ir Muro 
automatų, kurių kiekvienas susideda iš 2 poautomačių.  
Milio automato vykdomi veiksmai atitinka virtualų tyrimą: I Milio poautomatis skirtas pradinių 
duomenų, gautų tiesiogiai išmatavus tam tikrus parametrus, sutvarkymui. II Milio poautomatis skirtas 
išvestinių ir integralinių parametrų skaičiavimui bei šių duomenų sutvarkymui. Pastebėsime, kad abu 
Milio poautomačiai dirba nuosekliai: II poautomatis nepradeda dirbti tol, kol negauna signalo iš I 
Milio poautomačio. 
Muro automatas atitinka virtualaus gydytojo sprendimą: asmens sveikatos vertinimą ir 
tolimesnių sprendimų koordinavimą. I Muro poautomatis skirtas suminio vertinimo skaičiavimui, II – 
sveikatos  būklės įvertinimui. Šie abu poautomačiai taip pat dirba nuosekliai. Bendroji principinė 





2.1 pav. Informacinės posistemės bendroji pricipinė schema Milio ir Muro automatų sąsūka  
 
Formalizuokime automatų sąsūką: 
Z′ – I Milio poautomačio būsenų aibė, Z″ – II Milio poautomačio būsenų  aibė, W′ – I Muro 
poautomačio būsenų aibė, W″ – II Muro poautomačio būsenų  aibė.  Y′ – I Milio poautomačio išėjimo 
II Milio poautomačio įėjimo signalų aibė, Y – Milio automato išėjimo Muro automato įėjimo signalų 
aibė, X – Muro automato išėjimo – Milio įėjimo signalų aibė. Be to 
.Ww,Ww,Zz,Zz,Yy,Y'y,Xx nnnnnn ′′∈′′′∈′′′∈′′′∈′∈′∈∈  Automatų sąsūkos siurjekcijos: 
 
g′r : W′ × Y → W′, 
g′r : W″ × Y → W 




f ′l : X × Z′ → Y′, 
f″l : Y′ × Z″ → Y,          (2.1) 
g′l : X × Z′ → Z′, 
g″l : X × Z″ → Z″. 
 Automatų sąsūkos darbo pradžioje n = 1. Sąsūka pradeda veikti nustačius pradines būsenas w′1, 
w″1 , z′0, z″0  ir gali dirbti neapibrėžtą laiką. Reikalinga tarpusavyje suderinti Milio ir Muro automatų 
pradines būsenas. Priešingu atveju gali būti gauti nekorektiški rezultatai. 
Automatų sąsūkos darbo procesą galima pavaizduoti taip: 
 
2.2 pav. Informacinės posistemės darbo realizacija Milio ir Muro automatų sąsūka 
 
Pateiksime kiekvieno poautomačio charakteristikas.  
Iš kompiuterio laikmenos (ar įvedamus klaviatūra) duomenis susitarkime žymėti pagal parametro 
pavadinimą (2.2. skyrelis)  atitinkamai: ŠSDkj – kur indeksas k žymi fizinio krūvio etapą, o indeksas j – 
krūvio laiptelio numerį (j kinta nuo 0 iki 6). Analogiškai ŠSDal– kur indeksas a žymi atsigavimo etapą, 
o indeksas l – atsigavimo minutės eilės numerį (l kinta nuo 0 iki 4). Simboliu Inf žymėsime duomenų 
nebuvimą (tiraimųjų išvystytas galingumas ir atsigavimo minučių skaičius skirtingas). Analogišką 
žymėjimą taikysime ir kitiems parametrams, nes informacinės posistemės kūrimui naudojome ne tik 
tiesiogiai iš veloergometrinio mėginio gautus parametrus, bet juos papildėme išvestiniais, 
skaičiuodami juos iš tiesiogiai išmatuotų: RR, JT/RR, (S–D), (S–D)/S, DS, bei integraliniais 
parametrais, kuriems bus įvedamas tik tyrimo numerio indeksas i: Svi, Nvidi, Niši, Nvisasi, PWC170i, 




diastolinio kraujospūdžio viso tyrimo metu. Taip pat įvedėme tam tikrus funkcinius ryšius (juos 
aptarsime vėliau) tarp atskirų parametrų naudodamiesi mažiausių kvadratų metodu. 
 
Aprašysime vaizdavimus: 
Z′  ∈  Z (sveikųjų neneigiamų skaičių aibė) – I Milio poautomačio būsenų aibė, kurios elementai 
atlieka paciento tyrimų skaitiklio vaidmenį. 
z′0 = 0 ( pradinė I Milio poautomačio būsena). 
Z″  ∈  Z (sveikųjų neneigiamų skaičių aibė) – II Milio poautomačio būsenų aibė. 
z″0 = 0 ( pradinė II Milio poautomačio būsena) 
i = 0 (tyrimo numerio skaitiklis, i = n – 1) 
 
I Milio poautomačio būsenų perėjimo funkcijos aprašymas 
 
 g ′l :  z′i+1 = ⎩⎨
⎧ ∞==>+
.STOP
  1,..., 0,i  numeristyrimų paciento - i čia  ,0 i arba0 x kai  ,1  z' ii  
I Milio poautomačio išėjimo funkcija f ′l susideda iš keliolikos funkcijų. Išėjimo signalo 
formavimas atliekamas iš eilės pagal išėjimo funkcijų numeraciją: 
f ′l = (f ′l0, f ′l1, f ′l2, f ′l3, f ′l4, f ′l5, f ′l6,  f ′l7, f ′l8, f ′l9, f ′l0, f ′l1, f ′l2, f ′l3, f ′l4, f ′l5, f ′l6, f ′l7, f ′l8, f ′l9  ). 
Šios funkcijos darbo rezultatas išėjimo signalas y′n. Pateikiame detalesnį signalo sudarymą: 




, 'izi =  (paimama iš duomenų laikmenos arba įvedama 
klaviatūra) 
Sudaromi visų pagrindinių parametrų vektoriai (jei tyrimų yra daugiau, sąsūkos darbo metu 
sudaromos matricos). Taigi II Milio poautomačio įėjimo signalų aibę Y′ sudarys iš funkcijos f ′l gautų 
vektorių, kurių kai kurios komponentės yra įdėtieji masyvai, aibė.   
Duomenys nuskaitomi į buferį, juos paimant iš duomenų laikmenos arba įvedant klaviatūra: 
 






































































































































































































































































f ′l13 :  Zingi=l_dydis, 'izi =  ( i–ojo tyrimo protokolo galingumo kėlimo laiptelio dydis 25 W arba 
50 W, paimamas iš duomenų laikmenos) 
f ′l14:  Nmaxi=N_max, 'izi =  (i–ojo tyrimo metu išvystytas maksimalus galingumas, W, paimamas 
iš duomenų laikmenos arba įvedamas klaviatūra) 







ii , 'izi =  (i–ojo tyrimo metu išvystytų skirtingų 
galingumų skaičius). 
 











, 'izi =  (sudaromas i–ojo tyrimo metu išvystytų skirtingų 
galingumų vektorius). 
f ′l17:  Ati=atsigavimo minučių skaičius, 'izi =  (i–ojo tyrimo metu atsigavimo trukmė minutėmis, 
paimama iš duomenų laikmenos arba įvedamas klaviatūra). 
f ′l18:  m=svoris, 'izi =  (i–ojo tyrimo metu paciento svoris, kg, paimamas iš duomenų laikmenos 
arba įvedamas klaviatūra). 
f ′l19:  ai=amžius, 'izi =  (i–ojo tyrimo metu paciento amžius, metais, paimamas iš 
duomenų laikmenos arba įvedamas klaviatūra). 
 
II Milio poautomačio būsenų perėjimo funkcijos aprašymas: 
 
 g ″l :  z″i+1 = ⎩⎨
⎧ ∞=≠+ +
STOP
  1,..., 0,i  numeristyrimų paciento  i čia  ,Infy kai  ,1  'z' 1ii  
 
f ″l = ( f″l1, f″l2, f″l3, f″l4, f″l5, f″l6,  f″l7, f″l8, f″l9, f″l0, f″l11, f″l12,  f″l13, f″l14,  f″l15,  f″l16,, f″117, f″l18,, 
f″l19, f″l20,  f″l21, f″l22, f″l23, f″l24, f″l25) – II Milio poautomačio išėjimo funkcija (išėjimo signalai). 




poautomačio išėjimo signalų aibę Y sudarys iš funkcijos f ″l gautų vektorių, kurių kai kurios 
komponentės yra įdėtieji masyvai, aibė. 
Sudaromi visų išvestinių parametrų (2.2. skyrelis) vektoriai (jei tyrimų yra daugiau, sąsūkos 
darbo metu gaunamos matricos): 
 








































































































































































































































































 ŠSD priklausomybę  nuo N aproksimavome tiesine funkcija mažiausių kvadratų metodu. 
Aproksimacijos parametrų radimui naudota empirinė formulė: 
 
 .LNK)N(ŠSD +⋅=  (2.2) 
 
  čia K, L – aproksimacijos parametrai. Jie skaičiuojami kiekvienam asmens tyrimui (Ki, Li , kur i 
– tyrimo numeris). 
 






























































































Žinodami arterinio kraujospūdžio tiesioginio matavimo sunkumus, remadamiesi savo įgyta 
patirtimi (2,3,4) funkcinę priklausomybę tarp DS ir JT  fizinio krūvio metu  postulavome kaip 
















)JT(DS  (2.3) 
 
čia A,B,D,M – aproksimavimo metu gauti parametrai. 
Naudojantis vieno tyrimo metu gautų dydžių pagrindu apskaičiuotais parametrais A,B,D,M, kito 
tyrimo metu galima  skaičiuoti sistolinį spaudimą (nereikia tiesioginių matavimų).  
Aproksimacijos parametrai A,B,D,M skaičiuojami kiekvienam asmens tyrimui Ai, Bi , Mi, Di , čia 
i – tyrimo numeris: 

















































































































































Integralinių parametrų skaičiavimas: 




i =⋅=  




i ==  












i ==  
f ″l21:  .zi,NvidNNvisas "iiši =+=  


















































































































































































































































































































































































































































































Muro automato aprašymas 
W′  = {0;1;2;3} – I Muro poautomačio būsenų aibė, reiškianti tiriamo asmens sveikatos suminį 





















1i     
čia i – tyrimo numeris, Svi – i–ojo tyrimo suminis sveikatos vertinimas. 
w′0 = 0 ( pradinė I Muro poautomačio būsena) 
 
W″  – {0;1;2;3,4,5} II Muro poautomačio būsenų aibė, reiškianti sveikatos suminio vertinimo 
grupę. 





















































čia simbolis # reiškia konketenaciją, pavyzdžiui, 1#0 = 10.  
Taip apibrėžę Muro automato išėjimo signalų aibę, paprastai apibūdiname paciento sveikatos 
būklę. Pavyzdžiui, jeigu xi+1 = 31, tai reiškia, kad šio tyrimo metu paciento būklė normali 
(patenkinama), tačiau ji pablogėjo lyginant su praeitu tyrimu. 
Taip apibrėžiant Muro automato išėjimus, paprasta modifikuoti informacinės posistemės 
struktūrą – galima įvesti daugiau Muro poautomačių, kurie vertintų ir nagrinėtų kitus integralinius 
parametrus. Tokiu atveju paciento būklę būtų galima apibūdinti išsamiau. Tačiau, kiti integraliniai 




todėl nusakyti šių prasmę ir kitimo ribas sudėtinga (34). Integraliniai parametrai skirtingoms tiriamųjų 
grupėms pateikti 1 priede. 
 
 2.4. Sistolinio kraujo spaudimo skaičiavimas 
 
 Fizinio krūvio metu tiesiogiai matuoti kraujospūdį sudėtinga. Kurdami informacinę posistemę 
atsižvelgėme į šias problemas. Pagal (2.3) formulę pirmojo tyrimo metu gautų dydžių pagrindu 
apskaičiuotais parametrais A,B, M, D  tolimesnių  tyrimų metu  galima apskaičiuoti sistolinį kraujo 
spaudimą (iš tos pačios formulės išreiškus S). 
Norėdami patikrinti metodo efektyvumą moterims sportininkėms mėgėjoms apskaičiuotą 
sistolinio kraujo spaudimo reikšmę lyginome su antrojo tyrimo metu matuota realia reikšme ir iš jų 
absoliutinio skirtumo skaičiavome prognozės santykinę paklaidą procentais. Nustatėme, kad stipriai 
keičiantis tiriamojo funkcinei būklei (Sv pasikeičia ne mažiau 10%), skaičiavimų santykinė procentinė 
paklaida išauga iki 20%. Jei tyrimai atliekami dažnai ( vieno mėnesio laikotarpiu ) ir tiriamojo 
funkcinė būklė keičiasi mažiau nei 10% sistolinis arterinis kraujo spaudimas gali būti apskaičiuojamas 
tiksliau – vidutiniškai 10% tikslumu. Detalesnė sistolinio kraujo spaudimo apskaičiavimo analizė 
pateikta literatūroje (3,4,5).  
Vaizdumo dėlei pateikiame dviejų moterų (sportininkių mėgėjų grupė) realaus ir apskaičiuoto 
sistolinio spaudimo grafikus (2.3 pav.). 
 
 
2.3 pav. Sistolinio kraujo spaudimo dinamika  
 
Pateikta metodika leidžia vertinti sistolinį kraujo spaudimą ekstremalaus fizinio aktyvumo sporte 








































pristatytas tyrimas yra tik pirmas žingsnis ieškant didelės problemos – neinvazinių arterinio kraujo 
spaudimo  matavimo su priimtinu tikslumu – sprendimų. 
 
 2.5. Programos aprašymas 
  
 Pagal Milio ir Muro automatų sąsūkos formalųjį aprašą buvo sukurta taikomoji programa, kurios 
darbo principas artimas virtualaus gydytojo darbui. Kadangi labai sudėtinga sukurti virtualų gydytoją, 
kuris puikiai formuluotų įvairiapuses diagnozes buvo pasirinktas dvigubas programos darbo principas:  
Milio ir Muro automatų sąsūka realizuota kaip virtualus gydytojas (Milio automatui tenka paciento 
duomenys, o Muro – išvados apie paciento sveikatos būklę), greta pateikiant vizualizacinę medžiagą 
kiekvienai sąsūkos darbo pakopai, iliustruojant ją papildomais dydžiais. Vienas pagrindinių programos 
bruožų – galima modifikuoti neišardant struktūros, papildyti automatų  protokolus. 
 Milio ir Muro automatų sąsūka buvo pritaikyta visiems tyrimams. 
Pradiniai duomenys saugomi duomenų bazėje, kurią sudaro trys lentelės: „Gydytojai.db”, 
„Pacientai.db”, „Irasai.db”. Lentelių pavadinimai tiesiogiai atspindi jų saugomos informacijos turinį, 
t.y. lentelėje „Gydytojai.db” saugoma informacija apie gydytoją, „Pacientai.db” – informacija apie 
pacientus, o lentelėje „Irasai.db” – tai visi pacientams atlikti tyrimai ir jų duomenys. 
Programa pritaikyta dirbti vienam gydytojui (nėra prisijungimo slaptažodžio), tačiau organizuota 
struktūra lengvai leistų programą modifikuoti ir kiekvienas skirtingas gydytojas galėtų dirbti tik su 
savo pacientų duomenimis. 
Programa buvo kuriama bendradarbiaujant su kolege Dovile Ašeriškyte, kadangi mūsų atliekamų 
darbų vadovas ir užsakovas yra tas pats asmuo. Jis pageidavo, kad programinė dalis būtų apjungta. 
Todėl pirmame programos lange pažymėta, jog darbą atliko du asmenys. Šalia pavardžių yra 
mygtukai, nukreipiantys į skirtingas, savarankiškas programos dalis (žr. 1 pav. 2 priede)    . 
Programos funkcijos: 
Pagrindiniame programos lange pateikiami pradiniai duomenys (žr. 2 pav. 2 priede). 
Taip pat lange yra mygtukai, visoms programos funkcijoms atlikti: 
• Paspaudus mygtuką „Naujas” atsiveria naujas langas, skirtas įvesti naujo paciento 
duomenis.  
 







• Paspaudus mygtuką „Išvalyti” ištrinami visi paciento duomenys (visi tyrimai). Prieš 
trindama duomenis, programa prašo veiksmo ptvirtinimo. 
 
• Paspaudus mygtuką „Importuoti”atsiveria dialogo langas, leidžiantis atidaryti tam tikros 
struktūros tekstinę bylą ir jos duomenis perkelti į duomenų bazę. 
 
• Paspaudus mygtuką „Eksportuoti”atsiveria dialogo langas, leidžiantis sukurti tam tikros 
struktūros tekstinę bylą, į kurią surašomi duomenys,  ir ją išsaugoti norimoje kompiuterio 
disko vietoje . 
 
• Laukelyje „Ieškoti” galima atlikti paciento paiešką pagal pavardę. 
 
• Mygtukas „Filtrai” atidaro naują langą, skirtą norimos grupės tyrimų parinkimui. 
Galima peržiūrėti įvairią informaciją, ieškant tendencijų būdingų atitinkamos grupės 
tiriamiesiems. Tam tereikia pasirinkti tiriamųjų lytį (yra galimybė analizuoti abiejų lyčių 
tiriamuosius) bei grupę iš sąrašų, pateikiamų ekrane. 
 
• Paspaudus mygtuką „Naujas ”atsiveria naujas langas, leidžiantis įvesti naujo tyrimo 
duomenis  (žr. 3 pav. 2 priede). Pastebėsime, kad įvedant duomenis atliekama duomenų 
kontrolė: negalima palikti tuščių laukų, vietoje skaičių vesti simbolių ir atvirkšiai. 
Vartotojo patogumui kai kurie laukai standartizuoti. Nuo maksimalaus galingumo, 
atsigavimo trukmės priklauso kiek laukų reikės užpildyti (nereikalingi paslepiami). Jeigu 
įvedamas ne pirmasis paciento tyrimas, galima skaičiuoti, o ne matuoti sistolinį kraujo 
spaudimą 
 
• Paspaudus mygtuką „Ištrinti tyrimą” ištrinami vieno tyrimo duomenys. Prieš trindama 
duomenis, programa prašo veiksmo ptvirtinimo. 
 
• Paspaudus mygtuką „Analizuoti” pradeda veikti automatų sąsūka. Jos darbo rezultatai 
pateikiami naujame paciento duomenų analizės lange (žr. 4,5,6 pav. 2 priede). Šis langas 
susideda iš 6 skirtingų puslapių, skirtų pradinių, išvestinių, integralinių duomenų 
peržiūrai (Milio automato išėjimo signalas), pradinių, išvestinių duomenų grafinei 
analizei fizinio krūvio ir atsigavimo metu (naudojama interpoliacija), ŠSD(N) analizei, 




ir Sv analizei (Muro automato išėjimas). Pastebėsime, kad greta pačių parametrų kitimo 
grafikų pateikiami jų kitimo greičio ir pagreičio grafikai (gaunami naudojantis baigtiniais 
skirtumais ir skirtuminiais santykiais, taip pat pateikiamos naudotų aproksimacijų 
funkcinės išraiškos, aproksimacijų santykinės procentinės paklaidos. Muro automato 
išėjimo signalo arba Sv analizės dalyje pateikiamos išvados, individualizuoto žmogaus 
fiziologinio modelio komponenčių procentinis įvertinimas. Programa papildyta kiekvieno 




Parametrai ir jų reikšmės, reiškiančios fizinių galimybių ribą 
 
Parametras  Fizinių galimybių riba 
ŠSD 
>  220 – amžius, sportininkams 
> 0,85 (220 – amžius) , sveikiems asmenims 
> 0,75 (220 – amžius) ,esant patologijai 
S > 240 arba jei S krenta bent 5 mmHg 
D > 120 
JT 
< 0,16 arba procentinis pokytis tarp dviejų laiptelių 
mažesnis nei 5 % 
 
 Ši analizė neįtraukta į sąsūkos protokolus, nes nėra visiškai vienareikšmė. Sunku 
patikrinti, kodėl tyrimas buvo tęsiamas, kai buvo peržengtos šios ribos, arba nutrauktas, 
nors jokių požymių nepastebėta. Čia įtakos turi ir tiriamojo savijauta, ir charakterio 
savybės (pasiduoda ar bando tęsti tyrimą).  
 
•  Paspaudus mygtuką „Palyginti“ taip pat dirba automatų sąsūka. Šio mygtuko galimybės 
panašios kaip ir prieš tai buvusiame punkte, tačiau atsiranda analizuojamo ir 
palyginamojo tyrimo pasirinkimas. Taigi galima palyginti duomenų dinamiką tyrimų 
metu (žr. 7,8 pav. 2 priede). 
 
• Paspaudus mygtuką „Sv dinamika“ atskirame lange pateikiama suminio vertinimo 





• Paspaudus mygtuką „Grupės“ atskirame lange pateikiama programos duomenų 
struktūra: tiriamieji skirstomi pagal lytį ir tam tikrą grupę. Duomenys pateikiami 
absoliučiomis reikšmėmis ir procentais (žr. 10 pav. 2 priede). 
 
Programoje įdiegti Milio ir Muro automatų sąsūkos protokolai gali būti lengvai ir greitai 






1. Sukurta metodika, leidžianti aprašyti matematinėmis informacinėmis sąvokomis žmogaus 
integralios organizmo reakcijos į fizinį krūvį modelį, vadovaujantis formalizuota poveikio 
strategija.  
 
2. Pagal Milio ir Muro automatų sąsūką realizuota taikomoji programa, skirta profesionaliam 
vartotojui – žmogaus fiziologijos specialistui. Sukurta automatų sąsūka leidžia formuoti 
valdomą grįžtamąjį ryšį formalizuojant gydymo procesą. 
 
3. Ištirti parametrų ŠSD(N), DS(JT) funkciniai ryšiai – pasiūlyta metodika, leidžianti vertinti 
sistolinį kraujo spaudimą medikams priimtinu 10 % tikslumu ekstremalaus fizinio aktyvumo 
sporte metu, kuomet tiesioginis matavimas yra neįmanomas, tačiau EKG registruojama. 
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20 – 30 metų nesportuojantys 
vyrai 
2,79 




















20 – 30 metų nesportuojančios 
moterys 
2,13 




















30 – 40 metų nesportuojantys 
vyrai 
2,75 




















30 – 40 metų nesportuojančios 
moterys 
2,07 




















40 – 50 metų nesportuojantys 
vyrai 
3,02 




















40 – 50 metų nesportuojančios 
moterys 
2,01 




















Išemine širdies liga sergantys 
vyrai 
2,69 























































































































































































Programos teksto fragmentai 
 
 




  int amzius; 
  int svoris; 
  int ugis; 
  int Nmax; 
  int zing; 
  int sk; 
  int tyrimas; 
  AnsiString poz; 
 
  int HRk[ik]; 
  int HRa[ia]; 
 
  int Sk[ik]; 
  int Sa[ia]; 
 
  int Dk[ik]; 
  int Da[ia]; 
 
  float JTk[ik]; 
  float JTa[ia]; 
 
  float RRk[ik]; 
  float RRa[ia]; 
 
  float JTRRk[ik]; 
  float JTRRa[ia]; 
 
  int SDk[ik]; 
  int SDa[ia]; 
 
  float SDSk[ik]; 
  float SDSa[ia]; 
 
  float DSk[ik]; 
  float DSa[ia]; 
 }; 
 
 struct Tyrimasi 
{ 
  int Nmaxi; 
  int zingi; 
  int ski; 
 
  float HRki[ik–1]; 
  float Ski[ik–1]; 
  float Dki[ik–1]; 
  float JTki[ik–1]; 
  float RRki[ik–1]; 
  float JTRRki[ik–1]; 
  float SDki[ik–1]; 
  float SDSki[ik–1]; 





  int amziusp; 
  int svorisp; 
  int ugisp; 
  int Nmaxp; 
  int zingp; 
  int skp; 
  int tyrimasp; 





  int HRkp[ik]; 
  int HRap[ia]; 
 
  int Skp[ik]; 
  int Sap[ia]; 
 
  int Dkp[ik]; 
  int Dap[ia]; 
 
  float JTkp[ik]; 





{ float drr; 
  float djt; 
  float dN; 
  int tyr; 
  int Sv; 
  float Nvid; 
  float Nis; 
  float Nvis; 
  float Nk; 
  float PWC170; 
  float PPI; 
  float PRI; 
  float SDcorr; 
  float HR_N; 
  float DS_JT; 
  float S_P; 
  float N170; 
  float K,L, M, N, A, B; 
} ; 
 
  Tyrimas *Tm;   
        Tyrimas *T; 
        Tyrimasi *Ti; 
        Compl *C; 
        TyrimasPr *Tpr; 
 
 
























#pragma link "Excel_2K_SRVR" 
#pragma resource "*.dfm" 
TPagK1 *PagK1; 
const SELDIRHELP = 1000; 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
void __fastcall TPagK1::Button1Click(TObject *Sender) 
{ 
   Pacientas =  new TPacientas(this); 
   Pacientas–>Button1–>Tag = 1; 




   Pacientas–>ShowModal(); 
   delete Pacientas; 




void __fastcall TPagK1::Button2Click(TObject *Sender) 
{  if ( DBDM1–>PacientaiT–>RecordCount > 0){ 
   Pacientas =  new TPacientas(this); 
   Pacientas–>Button1–>Tag = 2; 
   Pacientas–>ShowModal(); 
   delete Pacientas; 
   Pacientas = NULL;                        }     
} 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
AnsiString TPagK1:: PatientNr() 
{  AnsiString Nr = DBDM1–>PacientaiT–>FieldByName("PacientoNumeris")–>AsString; 
   return Nr; 
} 
 
void __fastcall TPagK1::Edit1Change(TObject *Sender) 
{  if ( Edit1–>Text != ""){ 
       TLocateOptions Opts; 
       Opts.Clear(); 
       Opts << loCaseInsensitive << loPartialKey; 
       if ( DBDM1–>PacientaiT–>Locate( "PavVard",Edit1–>Text, Opts)) { } 




void __fastcall TPagK1::FormActivate(TObject *Sender) 
{ 
if ( pirmas ){ 
   TIniFile *ini; 
  /* ini = new TIniFile(ExtractFilePath(Application–>ExeName)+"Admin.INI" ); 
   if ( ini–>ReadInteger("Login", "Login", 1) == 1){ 
      login–>Visible = true; 
      database–>Visible = false; 
      DB–>Caption = "Apie..."; 
      PasswordDlg–>ShowModal(); 
      if (PasswordDlg–>Tag) { login–>Visible = false; database–>Visible = true;} 
        else Close(); } 
      else if ( ini–>ReadInteger("Login", "Login", 1) == 2){ 
          login–>Visible = false; database–>Visible = true; 
          DB–>Tag = DBDM1–>GydytojaiT–>FieldByName("GydytojoNumeris")–>AsInteger; 
 } 
          else Close(); 
   delete ini;                */ 
   pirmas = false; 
 //  PagK1–>Caption = "Duomenu baze"; 
 
    ini = new TIniFile(ExtractFilePath(Application–>ExeName)+DBDM1–>GydytojaiT–
>FieldByName("GydytojoNumeris")–>AsString + ".INI" ); 
   P–>Height = ini–>ReadInteger("Panels", "Height", 200 ); 
   PPacientai–>Width = ini–>ReadInteger("Panels", "Width", 300); 
 
   DBGrid1–>Columns–>Items[0]–>Width = ini–>ReadInteger ("db", "1C1",  150 ); 
   DBGrid1–>Columns–>Items[1]–>Width = ini–>ReadInteger ("db", "1C2",  90 ); 
 
   DBGrid2–>Columns–>Items[0]–>Width = ini–>ReadInteger ("db", "2C1", 200 ); 
   DBGrid2–>Columns–>Items[1]–>Width = ini–>ReadInteger ("db", "2C2", 150 ); 
 




void __fastcall TPagK1::FormKeyDown(TObject *Sender, WORD &Key, 
      TShiftState Shift) 
{ 
   if (database–>Visible){ 
     if ( Key == 67 )  Config1–>ShowModal(); 
   } 
} 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
void __fastcall TPagK1::Button4Click(TObject *Sender) 
{ 
   NaujK1 =  new TNaujK1(this); 




   delete NaujK1; 





void __fastcall TPagK1::Button5Click(TObject *Sender) 
{ 
  if (Application–>MessageBox ( "Ar tikrai norite ištrinti šio tyrimo duomenis?" 
,"Įspėjimas",MB_YESNO+MB_ICONINFORMATION+MB_DEFBUTTON1)==IDYES) { 
        DBDM1–>IrasaiT–>Delete(); 
  } 
} 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
/*void __fastcall TPagK1::Button8Click(TObject *Sender) 
{ 
int kiek = DBDM1–>PacientaiT–>RecordCount; 
   DBDM1–>PacientaiT–>First(); 
   for (int i=0; i<kiek; i++)   { 
     int kieks = DBDM1–>IrasaiT–>RecordCount; 
     DBDM1–>IrasaiT–>First(); 
     for (int j=0; j<kieks; j++)   { 
            DBDM1–>IrasaiT–>Edit(); 
            DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Pozymis")–>AsString = DBDM1–>PacientaiT–
>FieldByName("Pozymis")–>AsString; 
            DBDM1–>IrasaiT–>Post(); 
            DBDM1–>IrasaiT–>Next(); 
     } 
     DBDM1–>PacientaiT–>Next(); 




TyrimasPr* TPagK1:: Duomenys(TObject *Sender) 
{   TyrimasPr *A; 
 
     A=new TyrimasPr; 
     if (A==NULL) { ShowMessage ("Trūksta atminties"); return NULL; } 
        else { 
     A–>tyrimasp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Tyrimas")–>AsInteger; 
     A–>amziusp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Amzius")–>AsInteger; 
     A–>svorisp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Svoris")–>AsInteger; 
     A–>ugisp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Ugis")–>AsInteger; 
     A–>Nmaxp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Nmax")–>AsInteger; 
     A–>zingp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("L_dydis")–>AsInteger; 
     if (A–>Nmaxp<=300){ 
     if  (A–>zingp==25) 
        A–>skp=A–>Nmaxp/A–>zingp; 
                else 
        A–>skp=A–>Nmaxp/A–>zingp+1; } 
     else 
     A–>skp=7; 
 
     A–>pozp=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Pozymis")–>AsString; 
 
     A–>HRkp[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_0")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_50")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[2]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_100")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_150")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_200")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[5]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_250")–>AsInteger; 
     A–>HRkp[6]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_300")–>AsInteger; 
     A–>HRap[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_1")–>AsInteger; 
     A–>HRap[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_2")–>AsInteger; 
     A–>HRap[2]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_3")–>AsInteger; 
     A–>HRap[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_4")–>AsInteger; 
     A–>HRap[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("HR_5")–>AsInteger; 
 
     A–>Skp[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_0")–>AsInteger; 
     A–>Skp[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_50")–>AsInteger; 
     A–>Skp[2]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_100")–>AsInteger; 
     A–>Skp[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_150")–>AsInteger; 
     A–>Skp[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_200")–>AsInteger; 
     A–>Skp[5]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_250")–>AsInteger; 
     A–>Skp[6]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_300")–>AsInteger; 
     A–>Sap[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_1")–>AsInteger; 
     A–>Sap[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_2")–>AsInteger; 




     A–>Sap[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_4")–>AsInteger; 
     A–>Sap[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("S_5")–>AsInteger; 
 
     A–>Dkp[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_0")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_50")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[2]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_100")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_150")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_200")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[5]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_250")–>AsInteger; 
     A–>Dkp[6]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_300")–>AsInteger; 
     A–>Dap[0]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_1")–>AsInteger; 
     A–>Dap[1]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_2")–>AsInteger; 
     A–>Dap[2]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_3")–>AsInteger; 
     A–>Dap[3]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_4")–>AsInteger; 
     A–>Dap[4]=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("D_5")–>AsInteger; 
 
     A–>JTkp[0]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_0")–>AsString); 
     A–>JTkp[1]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_50")–>AsString); 
     A–>JTkp[2]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_100")–>AsString); 
     A–>JTkp[3]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_150")–>AsString); 
     A–>JTkp[4]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_200")–>AsString); 
     A–>JTkp[5]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_250")–>AsString); 
     A–>JTkp[6]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_300")–>AsString); 
     A–>JTap[0]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_1")–>AsString); 
     A–>JTap[1]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_2")–>AsString); 
     A–>JTap[2]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_3")–>AsString); 
     A–>JTap[3]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_4")–>AsString); 
     A–>JTap[4]=StrToFloat(DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("JT_5")–>AsString); 
 
     return A; 




Tyrimas* TPagK1:: DuomenysPilni(TObject *Sender, TyrimasPr * A ) 
{   int ii; 
    Tyrimas *B; 
     if (A!=NULL){ 
     B=new Tyrimas; 
     if (B==NULL) { ShowMessage ("Trūksta atminties"); return NULL; } 
        else { 
     B–>tyrimas=A–>tyrimasp; 
     B–>amzius=A–>amziusp; 
     B–>svoris=A–>svorisp; 
     B–>ugis=A–>ugisp; 
     B–>Nmax=A–>Nmaxp; 
     B–>zing=A–>zingp; 
     B–>sk=A–>skp; 
     B–>poz=A–>pozp; 
 
 
     B–>HRk[0]=A–>HRkp[0]; 
     B–>HRk[1]=A–>HRkp[1]; 
     B–>HRk[2]=A–>HRkp[2]; 
     B–>HRk[3]=A–>HRkp[3]; 
     B–>HRk[4]=A–>HRkp[4]; 
     B–>HRk[5]=A–>HRkp[5]; 
     B–>HRk[6]=A–>HRkp[6]; 
     B–>HRa[0]=A–>HRap[0]; 
     B–>HRa[1]=A–>HRap[1]; 
     B–>HRa[2]=A–>HRap[2]; 
     B–>HRa[3]=A–>HRap[3]; 
     B–>HRa[4]=A–>HRap[4]; 
 
     B–>Sk[0]=A–>Skp[0]; 
     B–>Sk[1]=A–>Skp[1]; 
     B–>Sk[2]=A–>Skp[2]; 
     B–>Sk[3]=A–>Skp[3]; 
     B–>Sk[4]=A–>Skp[4]; 
     B–>Sk[5]=A–>Skp[5]; 
     B–>Sk[6]=A–>Skp[6]; 
     B–>Sa[0]=A–>Sap[0]; 
     B–>Sa[1]=A–>Sap[1]; 
     B–>Sa[2]=A–>Sap[2]; 
     B–>Sa[3]=A–>Sap[3]; 
     B–>Sa[4]=A–>Sap[4]; 
 




     B–>Dk[1]=A–>Dkp[1]; 
     B–>Dk[2]=A–>Dkp[2]; 
     B–>Dk[3]=A–>Dkp[3]; 
     B–>Dk[4]=A–>Dkp[4]; 
     B–>Dk[5]=A–>Dkp[5]; 
     B–>Dk[6]=A–>Dkp[6]; 
     B–>Da[0]=A–>Dap[0]; 
     B–>Da[1]=A–>Dap[1]; 
     B–>Da[2]=A–>Dap[2]; 
     B–>Da[3]=A–>Dap[3]; 
     B–>Da[4]=A–>Dap[4]; 
 
     B–>JTk[0]=A–>JTkp[0]; 
     B–>JTk[1]=A–>JTkp[1]; 
     B–>JTk[2]=A–>JTkp[2]; 
     B–>JTk[3]=A–>JTkp[3]; 
     B–>JTk[4]=A–>JTkp[4]; 
     B–>JTk[5]=A–>JTkp[5]; 
     B–>JTk[6]=A–>JTkp[6]; 
     B–>JTa[0]=A–>JTap[0]; 
     B–>JTa[1]=A–>JTap[1]; 
     B–>JTa[2]=A–>JTap[2]; 
     B–>JTa[3]=A–>JTap[3]; 
     B–>JTa[4]=A–>JTap[4]; 
 
              // RR  // 
     for (ii=0;ii<7; ii++) 
    { 
        if (A–>HRkp[ii]!=999) 
                B–>RRk[ii]=(float)(60/float(A–>HRkp[ii])); 
        else B–>RRk[ii]=999; 
    } 
    for (ii=0;ii<5; ii++)   { 
        if (A–>HRap[ii]!=999) 
                B–>RRa[ii]=(float)(60/float(A–>HRap[ii])); 
        else B–>RRa[ii]=999;  } 
 
           // JT/RR  // 
    for (ii=0;ii<7; ii++)   { 
         if (B–>JTk[ii]!=999) 
             B–>JTRRk[ii]=(float)(B–>JTk[ii]/B–>RRk[ii]); 
         else  B–>JTRRk[ii]=999;  } 
    for (ii=0;ii<5; ii++)    { 
         if (B–>JTa[ii]!=999) 
             B–>JTRRa[ii]=(float)(B–>JTa[ii]/B–>RRa[ii]); 
         else  B–>JTRRa[ii]=999; } 
 
     
           // S–D  // 
     for (ii=0;ii<7; ii++) { 
      if (B–>Sk[ii]!=999) 
          B–>SDk[ii]=B–>Sk[ii]–B–>Dk[ii]; 
      else B–>SDk[ii]=999;   } 
     for (ii=0;ii<5; ii++)  { 
      if (B–>Sa[ii]!=999) 
          B–>SDa[ii]=B–>Sa[ii]–B–>Da[ii]; 
      else B–>SDa[ii]=999;  } 
 
          // (S–D)/S  // 
     for (ii=0;ii<7; ii++)  { 
       if (B–>SDk[ii]!=999) 
         B–>SDSk[ii]=(float)(float(B–>SDk[ii])/float(B–>Sk[ii])); 
       else B–>SDSk[ii]=999;  } 
      for (ii=0;ii<5; ii++)   { 
       if (B–>SDa[ii]!=999) 
         B–>SDSa[ii]=(float)(float(B–>SDa[ii])/float(B–>Sa[ii])); 
       else B–>SDSa[ii]=999;  } 
 
 
        //   DS   // 
     for (ii=0;ii<7; ii++)    { 
      if (B–>Sk[ii]!=999) 
          B–>DSk[ii]=(float)B–>Sk[ii]*(float)B–>HRk[ii]*0.01; 
      else B–>DSk[ii]=999; } 
     for (ii=0;ii<5; ii++)  { 
      if (B–>Sa[ii]!=999) 
          B–>DSa[ii]=(float)B–>Sa[ii]*(float)B–>HRa[ii]*0.01; 




      return B; 
     } 




void TPagK1:: Skaiciavimai(TObject *Sender)  { 
     Tpr=Duomenys(Sender); 
     T=DuomenysPilni(Sender,Tpr ); 
     C=DuomenysCompl(Sender,T); 




void __fastcall TPagK1::Button7Click(TObject *Sender) 
{ 
 
   AnalK1 =  new TAnalK1(this); 
   AnalK1–>ShowModal(); 
   delete AnalK1; 
   AnalK1= NULL; 
} 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
void TPagK1:: KL(Tyrimas *T, float *k, float *l){ 
     int sn=0; 
     int shr=0; 
     int shrn=0; 
     int snsn=0; 
 
      for (int j=0; j<T–>sk; j++) { 
       if (T–>zing==25) { 
        sn=sn+Max_M[j]; 
        snsn=snsn+ Max_M[j]*Max_M[j];} 
       else { 
        sn=sn+Max_V[j]; 
        snsn=snsn+Max_V[j]*Max_V[j]; } 
      } 
       for (int j=0; j<T–>sk; j++) { 
         shr=shr+T–>HRk[j]; 
      } 
       for (int j=0; j<T–>sk; j++) { 
       if (T–>zing==25) 
         shrn=shrn+T–>HRk[j]*Max_M[j]; 
       else 
         shrn=shrn+T–>HRk[j]*Max_V[j]; 
      } 
      *k= float(sn*shr–(T–>sk)*shrn)/float(sn*sn– (T–>sk)*snsn); 
      *l= float(shrn*sn–shr*snsn)/float(sn*sn– (T–>sk)*snsn); 
} 
//–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
Compl* TPagK1:: DuomenysCompl(TObject *Sender, Tyrimas *T ) { 
     Compl *B; 
     if (T!=NULL){ 
     B=new Compl; 
     if (B==NULL) { ShowMessage ("Atminties klaida"); return NULL; } 
        else { 
     B–>tyr=T–>tyrimas; 
     KL(T,&k,&l); 
     B–>K=k; 
     B–>L=l; 
     B–>Nvid=(B–>L/B–>K)/(T–>svoris); 
     B–>Nis=float(T–>Nmax)/float(T–>svoris); 
     B–>N170=(170–B–>L)/B–>K; 
     B–>Nvis=(B–>Nvid+B–>Nis); 
     B–>Nk=B–>Nis/B–>Nvis; 
     B–>PWC170=B–>N170/float(T–>svoris); 
     PPI_PRI(T,&ppi,&pri); 
     B–>PPI=ppi; 
     B–>PRI=pri; 
     SDcorr(T, &sdcorr); 
     B–>SDcorr=sdcorr; 
     Sv(T, &sv, &drr2, &djt2, &dN2); 
     B–>drr=drr2; 
     B–>djt=djt2; 
     B–>dN=dN2; 
     B–>Sv=DBDM1–>IrasaiT–>FieldByName("Sv")–>AsInteger; 
     MN(T,&m,&n); 




     B–>N=n; 
     AB(T,&a,&b); 
     B–>A=a; 
     B–>B=b; 
  //–––––––––––––––––paklaidos–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
     float sp=0; 
     float p=0; 
 for (int i=0; i<T–>sk; i++) { 
   if (T–>zing==25) 
        p=float(abs(T–>HRk[i]–(B–>K*Max_M[i]+B–>L)))/float(B–>K*Max_M[i]+B–>L); 
   else 
        p=float(abs(T–>HRk[i]–(B–>K*Max_V[i]+B–>L)))/float(B–>K*Max_V[i]+B–>L); 
   sp=sp+p; 
 } 
  B–>HR_N=sp/T–>sk; 
 
 
  float spp=0; 
  if  (B–>M*T–>JTk[0]–B–>N!=0) 
  spp=float(abs(T–>DSk[0] – (B–>M*T–>JTk[0]–B–>N)))/float (B–>M*T–>JTk[0]–B–>N); 
  else spp=0; 
  if  (B–>M*T–>JTk[1]–B–>N!=0) 
     spp=spp+float(abs(T–>DSk[1] – (B–>M*T–>JTk[1]–B–>N)))/float (B–>M*T–>JTk[1]+B–>N); 
  for (int i=1; i<T–>sk; i++) 
     spp=spp+(float(abs(T–>DSk[i]– ((B–>A)/T–>JTk[i]+B–>B))))/(float((B–>A)/T–>JTk[i]+B–>B)); 
 









void TPagK1:: PPI_PRI(Tyrimas *T, float *ppi, float *pri){ 
   float ss=0; 
   //float sn; 
   float shr=0; 
   float n=0; 
 
   for  (int i=0; (i<T–>sk & T–>Sk[i+1]!=999); i++){ 
    if  ((T–>Sk[i+1]–T–>Sk[i])>0) { 
            n++; 
            if (T–>zing==25) 
                     ss=ss+float(T–>Sk[i+1]–T–>Sk[i])/float(Max_M[i+1]–Max_M[i]); 
            else 
                     ss=ss+float(T–>Sk[i+1]–T–>Sk[i])/float(Max_V[i+1]–Max_V[i]); 
     } 
    if  ((T–>HRk[i+1]–T–>HRk[i]>0) & (T–>Sk[i+1]–T–>Sk[i])>0) 
 
                     shr=shr+float(T–>Sk[i+1]–T–>Sk[i])/float(T–>HRk[i+1]–T–>HRk[i]); 
    } 
 
 if (ss!=0 &n!=0) 
 *ppi=(ss/n)*10; 
 else *ppi=0; 
 if   (shr!=0 & n!=0) 
 *pri=(shr/n); 
 else *pri=0; 
} 
//–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
void TPagK1:: SDcorr(Tyrimas *T, float *sdcorr){ 
  int ss=0; 
  int sd=0; 
  int n=0; 
  float vs; 
  float vd; 
  int sansd=0; 
  float vsansd; 
  int s2=0; 
  int d2=0; 
  float vs2; 
  float vd2; 
 
  for (int i=0; i<T–>sk; i++) 
   {n++; 




    sd=sd+T–>Dk[i]; 
    } 
  for (int i=0; (i<5 & T–>Sa[i]!=999); i++) 
   { n++; 
    ss=ss+T–>Sa[i]; 
    sd=sd+T–>Da[i]; 
    } 
  vs=float(ss)/float(n); 
  vd=float(sd)/float(n); 
 
   for (int i=0; i<T–>sk; i++) 
        sansd=sansd+T–>Sk[i]*T–>Dk[i]; 
   for (int i=0; (i<5 & T–>Sa[i]!=999); i++) 
        sansd=sansd+T–>Sa[i]*T–>Da[i]; 
   vsansd=float(sansd)/float(n); 
 
 
   for (int i=0; i<T–>sk; i++) 
        s2=s2+T–>Sk[i]*T–>Sk[i]; 
   for (int i=0; (i<5 & T–>Sa[i]!=999); i++) 
        s2=s2+T–>Sa[i]*T–>Sa[i]; 
   vs2=float(s2)/float(n); 
 
   for (int i=0; i<T–>sk; i++) 
        d2=d2+T–>Dk[i]*T–>Dk[i]; 
   for (int i=0; (i<5 & T–>Da[i]!=999); i++) 
        d2=d2+T–>Da[i]*T–>Da[i]; 
   vd2=float(d2)/float(n); 
 
   if ((vs2–vs*vs)>0 & (vd2–vd*vd)>0) 




void TPagK1:: Sv(Tyrimas *T, int *sv, float * drr2, float * djt2, float *dN2){ 
  float drr1; 
  float djt1; 
 
  float sn=0; 
  float nn; 
 
  drr1=((T–>RRk[0])–(T–>RRk[T–>sk–1]))/0.727; 
  djt1=((T–>JTk[0]/12)–(T–>JTk[T–>sk–1]/12))/0.26; 
 
  for  (int i=0; (i<T–>sk); i++){ 
   if (T–>zing==25) 
        sn=sn+Max_M[i]; 
   else 
        sn=sn+Max_V[i]; 
   } 
  int n=T–>sk–1; 
 
  if (T–>zing==25) 
   {nn=sn/(n*Nm); 
   *sv=(1/mk)*sqrt(drr1*drr1+djt1*djt1+ nn*nn)*100; 
    } 
    else 
    {nn=sn /(n*Nv); 
    *sv=(1/vk)*sqrt(drr1*drr1+djt1*djt1+ nn*nn)*100; } 
 
  *drr2=drr1; 
  *djt2=djt1; 
  *dN2=nn; 
} 
//–––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
void TPagK1:: MN(Tyrimas *T, float *m, float *n){ 
  if ((T–>JTk[1]–T–>JTk[0])!=0)  { 
  *m=float (T–>DSk[1]–T–>DSk[0])/float (T–>JTk[1]–T–>JTk[0]); 
  *n=float(T–>JTk[0]*T–>DSk[1]– T–>JTk[1]*T–>DSk[0])/float (T–>JTk[1]–T–>JTk[0]); 
  } 
  else { 
    *m=0; 




void TPagK1:: AB(Tyrimas *T, float *a, float *b){ 




  float sds=0; 
  float sjt=0; 
  float sjtjt=0; 
 
  for (int i=1; i<T–>sk; i++) { 
        sdsjt=sdsjt+ float (T–>DSk[i])/(T–>JTk[i]); 
        sds=sds+T–>DSk[i]; 
        sjt=sjt+1/T–>JTk[i]; 
        sjtjt=sjtjt+1/(T–>JTk[i]*T–>JTk[i]); 
  } 
  float n=T–>sk–1; 
  *a=(n*sdsjt–sds*sjt)/(n*sjtjt–sjt*sjt); 




void __fastcall TPagK1::Button3Click(TObject *Sender) 
{ 





DBDM1–>PacientaiT–>Open();  } 
} 
//––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––––– 
Tyrimasi* TPagK1:: DuomenysI(TObject *Sender, Tyrimas * A ) 
{   int ii; 
    Tyrimasi *B; 
     if (A!=NULL){ 
     B=new Tyrimasi; 
     if (B==NULL) { ShowMessage ("Trūksta atminties"); return NULL; } 
        else { 
 
     B–>Nmaxi=A–>Nmax; 
     B–>zingi=A–>zing; 
     B–>ski=A–>sk–1; 
 
      for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>HRk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>HRki[ii]=float(A–>HRk[ii+1]–A–>HRk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>HRki[ii]=float(A–>HRk[ii+1]–A–>HRk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>HRki[ii]=999; 
    } 
 
       for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>Dk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>Dki[ii]=float(A–>Dk[ii+1]–A–>Dk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>Dki[ii]=float(A–>Dk[ii+1]–A–>Dk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>Dki[ii]=999; 
    } 
 
 
        for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>Sk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>Ski[ii]=float(A–>Sk[ii+1]–A–>Sk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>Ski[ii]=float(A–>Sk[ii+1]–A–>Sk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>Ski[ii]=999; 
    } 
 
 
         for (ii=0;ii<6; ii++) 




        if (A–>JTk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>JTki[ii]=float(A–>JTk[ii+1]–A–>JTk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>JTki[ii]=float(A–>JTk[ii+1]–A–>JTk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>JTki[ii]=999; 
    } 
 
 
          for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>RRk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>RRki[ii]=float(A–>RRk[ii+1]–A–>RRk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>RRki[ii]=float(A–>RRk[ii+1]–A–>RRk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>RRki[ii]=999; 
    } 
 
 
                 for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>JTRRk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>JTRRki[ii]=float(A–>JTRRk[ii+1]–A–>JTRRk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>JTRRki[ii]=float(A–>JTRRk[ii+1]–A–>JTRRk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>JTRRki[ii]=999; 




             for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>SDk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>SDki[ii]=float(A–>SDk[ii+1]–A–>SDk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>SDki[ii]=float(A–>SDk[ii+1]–A–>SDk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>SDki[ii]=999; 
    } 
 
 
              for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>SDSk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>SDSki[ii]=float(A–>SDSk[ii+1]–A–>SDSk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>SDSki[ii]=float(A–>SDSk[ii+1]–A–>SDSk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>SDSki[ii]=999; 
    } 
 
            for (ii=0;ii<6; ii++) 
    { 
        if (A–>DSk[ii+1]!=999) 
          {if (A–>zing==25) 
                B–>DSki[ii]=float(A–>DSk[ii+1]–A–>DSk[ii])/float(Max_M[ii+1]–Max_M[ii]); 
          else 
                B–>DSki[ii]=float(A–>DSk[ii+1]–A–>DSk[ii])/float(Max_V[ii+1]–Max_V[ii]); 
 
          } 
        else B–>DSki[ii]=999; 
    } 
 
 
      return B; 








void  TAnalK1::Analize(TObject *Sender) { 
  Memo1–>Lines–>Clear(); 
  AnsiString eilute, e,ee, eee,eeee; 
  int i; 
  Memo1–>Lines–>Add("   Sveikatos vertinimas pagal Sv:"); 
  if ( PagK1–>C–>Sv>=0 & PagK1–>C–>Sv<40) 
     Memo1–>Lines–>Add("Žemas suminis sveikatos vertinimas. Yra ligos požymių. Būtini detalesni 
tyrimai"); 
  if ( PagK1–>C–>Sv>=40 & PagK1–>C–>Sv<50) 
     Memo1–>Lines–>Add("Sveikatos būklė ribinė.Derėtų susirūpinti"); 
  if ( PagK1–>C–>Sv>=50 & PagK1–>C–>Sv<70) 
     Memo1–>Lines–>Add("Sveikatos būklė vidutinė(normali)"); 
  if ( PagK1–>C–>Sv>=70 & PagK1–>C–>Sv<80) 
     Memo1–>Lines–>Add("Sveikata gera"); 
  if ( PagK1–>C–>Sv>=80) 
     Memo1–>Lines–>Add("Sveikatos būklė puiki."); 
  Memo1–>Lines–>Add("Fizinis krūvis adekvatus. Sveikata pagerėjo"); 
  Memo1–>Lines–>Add(""); 
 
  Memo1–>Lines–>Add("   Fizinių galimybių vertinimas pagal ŠSD:"); 
 
 
    if (PagK1–>T–>poz=="s" ) { 
    for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if (PagK1–>T–>HRk[i]>220–PagK1–>T–>amzius) 
             if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=IntToStr(220–PagK1–>T–>amzius); 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
              eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=IntToStr(220–PagK1–>T–>amzius); 
             eee= IntToStr(Max_M[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 
         AnsiString riba=220–PagK1–>T–>amzius; 
         Memo1–>Lines–>Add("Fizinių galimybių riba (" +riba +" )pagal ŠSD nepasiekta" ); 
 
 
        } 
 
 
    if (PagK1–>T–>poz=="a" || PagK1–>T–>poz=="n" || PagK1–>T–>poz=="n2" || PagK1–>T–>poz=="n3" || 
PagK1–>T–>poz=="n4" || PagK1–>T–>poz=="t" || PagK1–>T–>poz=="l") { 
    for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if (PagK1–>T–>HRk[i]>0.85*(220–PagK1–>T–>amzius)) 
             if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=0.85*(220–PagK1–>T–>amzius); 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
              eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=0.85*(220–PagK1–>T–>amzius); 




             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 
       AnsiString riba=0.85*(220–PagK1–>T–>amzius); 
       Memo1–>Lines–>Add("Fizinių galimybių riba (" +riba +" )pagal ŠSD nepasiekta" ); 
        } 
 
        if (PagK1–>T–>poz=="i") { 
       for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if (PagK1–>T–>HRk[i]>0.75*(220–PagK1–>T–>amzius)) 
             if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=0.75*(220–PagK1–>T–>amzius); 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
              eilute= "Fizinių galimybių riba pagal ŠSD ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e=0.75*(220–PagK1–>T–>amzius); 
             eee= IntToStr(Max_M[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 
         AnsiString riba=0.75*(220–PagK1–>T–>amzius); 






void  TAnalK1::AnalizeJT(TObject *Sender) { 
    AnsiString eilute, e,ee, eee,eeee; 
    int i; 
    Memo1–>Lines–>Add("" ); 
    Memo1–>Lines–>Add("   Fizinių galimybių vertinimas pagal JT:"); 
 
      for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if (PagK1–>T–>JTk[i]<1.92 || (i>1 & PagK1–>T–>JTk[i]>(PagK1–>T–>JTk[i–1]–0.05*PagK1–>T–>JTk[i–
1]))) 
            if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal JT ("; 
             ee=") arba pokyčio apsiribojimas ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="0.16"; 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal JT ("; 
             ee=") arba pokyčio apsiribojimas ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="0.16"; 
             eee= IntToStr(Max_M[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 








void  TAnalK1::AnalizeS(TObject *Sender) { 
    AnsiString eilute, e,ee, eee,eeee; 
    int i; 
     Memo1–>Lines–>Add(""); 
    Memo1–>Lines–>Add("   Fizinių galimybių vertinimas pagal S:"); 
 
      for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if ((PagK1–>T–>Sk[i]>240)||(i>0 & PagK1–>T–>Sk[i–1]–PagK1–>T–>Sk[i]>5)) 
            if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal S ("; 
             ee=") arba neigiamas pokytis ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="240"; 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal S ("; 
             ee=")arba neigiamas pokytis ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="240"; 
             eee= IntToStr(Max_M[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 





void  TAnalK1::AnalizeD(TObject *Sender) { 
    AnsiString eilute, e,ee, eee,eeee; 
    int i; 
     Memo1–>Lines–>Add("" ); 
     Memo1–>Lines–>Add("   Fizinių galimybių vertinimas pagal D:"); 
 
      for (i=0; i<PagK1–>T–>sk; i++) { 
       if (PagK1–>T–>Dk[i]>120) 
            if (PagK1–>T–>zing==50) { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal D ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="120"; 
             eee= IntToStr(Max_V[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
                 } 
             else { 
             eilute= "Fizinių galimybių riba pagal D ("; 
             ee=") ties "; 
             eeee= " W"; 
             e="120"; 
             eee= IntToStr(Max_M[i]); 
             eilute=eilute+e+ee+eee+eeee; 
             Memo1–>Lines–>Add(eilute); 
             return; 
             } 
 
         } 
         Memo1–>Lines–>Add("Fizinių galimybių riba (120)pagal D nepasiekta" ); 
